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ABSTRAKT

Bakalaiska prace se zabyva situaci vyuky prvni pomoci u zakt zakladnich Skol
Ptedevsim z pohledu Skolnich vzdélavacich programt se zamétfenim na prvni pomoc.

V teoretické Casti jsou popsani zaci, ktefi navstévuji zakladni Skolu, tedy mladsi,
stfedni a star§i Skolni vék. Jsou zde charakterizovany terminy jako Ramcovy Skolni
vzdélavaci program pro zdkladni vzdélavani, Skolni vzdélavaci program, vzdélavaci
oblasti, kde se vyucuje prvni pomoc a samotné zaklady prvni pomoci. Ty jsou popsany
od zakladniho rozdéleni, aZ po vybrané stavy a postupy v ramci prvni pomoci.

Prakticka cast je zaméfena na srovndni Skolnich vzdé€lavacich programi
na zékladnich Skolach, kde byly porovnany <tyfi Skolni vzdélavaci programy
se zaméfenim na vyuku prvni pomoci. Je zde provedena SWOT analyza kazdé ze Ctyt
zé&kladnich skol.

Vysledkem je porovnani a vyhodnoceni SWOT analyz Skolnich vzdélavacich

programu S vyzdvizenim jedné skoly, ktera si v hodnoceni poc¢inala nejlépe.

Klicéova slova
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ABSTRACT

This Bachelor Thesis deals with the situation of First Aid Education at
Elementary schools, especially from the point of view of school’s educational programs
with the focus on First Aid.

The theoretical part describes pupils who attend primary school, therefore
younger, middle and older school age. Specific terms are characterized in this part of
theses, such as Framework Education System for Primary Education, School’s
Educational Program, Educational areas where First Aid and its basics are taught. These
are described from the basic division to selected conditions and procedures in First Aid.

The practical part is focused on the comparison of Educational Programs at
Elementary schools, where four Educational Programs were compared with a focus on
the First Aid Teaching. There is a SWOT analysis of each of the four Primary schools.

The result is a comparison and evaluation of SWOT analysis of Educational
Programs with highlighting only one school, which performed the best in the overall

evaluation.

Keywords

First Aid; Educational program; Teaching; Elementary School
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UvoD

Prvni pomoc by méla byt zakladni znalosti vSech lidi. Setkavame se s ni jiz jako
déti v matetské Skole, dale zakladni i stiedni Skole, v zaméstndni a po cely Zivot.
Znalost prvni pomoci muze zachranit zivot. Tyto znalosti i dovednosti miizeme
vyuzit v jakykoliv neCekany okamzik, a kdyz vime, co délame a co bychom méli
ud¢lat, ndm dé alespon pocit, Ze tuto situaci n€jak vyfeSime. Dospéli maji mnohdy
problém se zvladnutim prvni pomoci. Zaklad by tedy mél byt détem vsté€povan jiz

od tutlého veku, aby ¢lovek po cely sviyj zivot védél, co ma délat.

Zaci zakladni $koly jsou $iroké skupina vékové odlignych skupin. Zakladni $kolu
navstévuji zaci mladsiho, stiedniho i star§iho Skolniho véku. Kazdé obdobi vyvoje
ditéte je charakteristické svym postojem, chovanim, schopnosti i védomostmi. Jsou
zde znacné rozdily nejen v télesném vyvoji, ale také v psychologii ditéte a jeho
socializaci ve tfidé, mezi kamarady, ale 1 v Zivoté mimo uzemi Skoly. Tyto znalosti
odlisnosti jsou dulezité pro narokovani prvni pomoci na danou skupinu déti. Jejich
VyVoj V téchto oblastech nam umoznuje zvEétSovat naroky na dité, ze z pouhého
zavolani na tisiovou linku, dok4ze zareagovat i v mimotadnych situacich jako je

naptiklad autonehoda a poskytnout potiebnou laickou prvni pomoc.

Prvni pomoc je Sirokosahly pojem, obsahujici znalosti 0 mozném poranéni, jeho
mechanismu vzniku, pfiznakt postizeného az po ukony, kterym se zachrance snazi
postizenému pomoci od bolesti, ohrozeni zivota a mnohého dalsiho. Je-li zachrancem
dité, jsou na n¢j kladeny velké naroky. Proto by déti mély zvladat naucené postupy
v ramci prvni pomoci. Kazdy &lovék by mél znat &isla tistiového volani, néco malo
o0 nich a jak spravné volat na tisnovou linku. Do prvni pomoci spada také samotny
piistup Kk postizenému, vysetreni a ukony, které napomahaji zlepseni stavu

postizeného.

Pokud skola ptiklada diraz na vyuku prvni pomoci a program je zaméten na prvni

pomoc, zaci z téchto kol maji obvykle vEtsi znalosti v této oblasti.
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2 CIiL PRACE

Cilem této bakalarské prace je porovnani Skolnich vzdélavacich programu
se zamé&fenim na prvni pomoc. Skolni vzdélavaci programy budou srovnavéany a na zavér
vyhodnoceny. Hlavnim cilem je poukéazani na nejvice vhodny vzdélavaci program
zamétfeny na prvni pomoc z vybranych Skolnich zatizeni.

Teoreticka Cast se zaméfuje na zaky, ktefi navstévuji zakladni Skoly, zejména
na jejich rozdéleni na mladsi, stfedni a star$i Skolni vék. Dale je zde popsdn Ramcovy
Skolni vzdélavaci program pro prvni i druhy stupen na pfedméty Spojené s prvni pomoci.
Skolni vzdélavaci program je popsan pro zaméfeni na oblast prvni pomoci a jeji zafazeni
do Skolniho vzd¢lavaciho programu. Nejveétsi sloZzkou teoretické ¢asti je samotné prvni
pomoc, kde je zahrnuto rozdé€leni, tisnové linky, pravidla hovoru na tistiové linky,
samotny pristup k postizenému, prvotni vysetieni ranéného se zplisoby polohovani. Jako
dalsi se probira samotna prvni pomoc z vybranych stavi, jako je bezvédomi, resuscitace,
krvaceni, Sokové stavy, intoxikace, aspirace ciziho predmétu, urazy elektrickym proudem
a termicka poranéni.

Prakticka ¢ast je zalozena na SWOT analyzéch Skolniho vzdélavaciho programu
se zamé&fenim na prvni pomoc. Kazdy vybrany skolni vzdélavaci program bude porovnan
SWOT analyzou. Vysledky analyzy budou porovndny mezi ssebou. Celkovym
vysledkem bude vyzdvizeni jednoho vybraneho programu, ktery obstal nejlépe v ramci

prvni pomoci ve Skolnim vzdélavacim programu.
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3 PREHLED SOUCASNEHO STAVU

3.1 Zaci zakladni $koly

Skolni vék je obdobi mezi Sestym rokem Zivota a ukonéenim zékladni povinné $kolni
dochazky, tedy piiblizn¢ do Ctrnactého az patnactého roku ditéte. V tomto obdobi dité
prochdzi mnohymi télesnymi i duSevnimi vyvojovymi stadii. Vcelku Skolni vék
predstavuje osm az devét let. Problematika vyvoje ditéte je vSak diametralné odliSna
u sedmiletého ditéte nez u patnactiletého. Proto se toto obdobi rozdéluje na mladsi Skolni
vek, ktery zaujima obdobi mezi Sestym a desatym rokem zivota a na star$i Skolni vék,
do kterého spadaji déti ve v€ku od desiti do Ctrnécti az patnacti let zivota. Nekteti
psychologové uvadéji jeste sttedni Skolni vek, ktery je v obdobi devatého az dvanactého

roku [1].
3.1.1 Mladsi Skolni vék

Socializace

Skola je socialni prostiedi, kterd méa své hierarchické uspofadani i slozeni.

Utitel je autorita, piedstavujici ideal ve spole¢nosti. Skoldk se chce z po&atku
ztotoznit s autoritou a idealem. Chce se uciteli podobat, aby se k nému Skolak mohl
priblizit ¢i ziskat jeho ptizen. Tento jev je dilezity ve vyvoji, diky usnadnéni piekonani
pocatecni nejistoty a zlepSeni adaptace na Skolni fad.

Naopak kolektiv téidy, ktery tvoii skupina spoluzakd, je charakteristicky svou
stabilitou, skupinou déti v ptiblizné stejném veéku a probiha zde systém formalni rovnosti.
Spoluzaky zde dit¢ ziskava, nevybira si je samo. Jsou pro sebe rovnocennymi partnery.
Z pocatku skolniho véku méa kolektiv mnohem mensi vyznam nez uditel, ale pozdéji je
tomu prave naopak. Dité podfizuje své potieby obecné platnym normam a musi potlacit
své  egocentrické  tendence. Postupné ve tfidé dochazi  k diferenciaci
a hierarchizaci roli. Dit¢ navazuje kontakt a komunikuje na Grovni rovnocennych
partnerd. V socidlnim hodnoceni se dit€¢ uspokojuje ziskavanim dobré pozice ve tfidé
a akceptaci spoluzéky i u¢itelem. Naopak v oblasti vykonu si dit¢ potvrzuje své hodnoty

prostiednictvim znamek.
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Dité, které nastoupilo do $koly, uvazuje o spoluzacich jen z pohledu napadnych
znakl, které nejlehceji upoutavaji pozornost, ale je dilezity i nazor ucitele na daného
jedince. Nejprve vznika takzvané primarni akceptace, kterd vznika na zakladé¢ castéjSiho
kontaktu, ¢i prostorové blizkosti. Az pozdéji si dit€ za¢ne v§imat riznych preferovanych
vlastnosti a projevil spoluzakii.

Dité se nejprve spoluzakim ukazuje svym zevnéjskem. Dité, které vyCniva svym
zevnéjSkem, napiiklad obleCenim, détem nezapadd do obrazu normdlniho Skolaka,
na kterého byly zvykli v matetské skole. Stejny vyznam maji i kulturni a navykove
vlastnosti, které prameni z rodiny. Rodina ma tedy velky vyznam na socialnim zaclenéni

ditéte, jak z jeho zevnéjsiho vlivu, obleceni, tak z navyk, které dité prezentovalo ve skole

[2].

3.1.2 Stfedni Skolni vék

Dité¢ ve véku mezi devatym a dvandctym rokem. V tomto obdobi neni zadny
biologicky ani socialni meznik. Jde zhruba o déti v tieti az v paté tfidé. Nazor ditéte je
stale stabiln¢j$i, méné¢ zavisly na okamzitém vysledku a také na rozdilech nézorti
ostatnich [1,2].

Rozdil mezi mladsim a stifednim $kolnim vékem

Nejvétsim rozdilem u ditéte je, ze v této fazi vyvoje dit¢ dozrava k dospélému
chovani vié¢i malému ditéti. Dle studii se ukazalo, Ze si dité tvofi v tomto stadiu vyvoje
své rodicovské vlohy. Proto hrozi socialni ochuzeni a vhodné citové podnéty u déti, kteti
jsou bez matky ¢i otce, nebo v izolaci, kviili dlouhodobé nemoci. Hraje zde roli i celkové
ptetizeni ditéte, které je tak zaneprazdnéné povinnostmi, Ze nema svij ¢as na Zivot.

Dal$im milnikem tohoto obdobi je vytvofeni muzské a zenské identity. Tvori
si zde védomi vlastniho ja, ale také svou pozici v socidlnim okruhu. Chlapecké a div¢i
skupiny jsou Vv tuto chvili vice oddéleny a ziji svymi zajmy. Chlapci i divky museji projit
fazi Uzkého sblizeni svych vrstevniki stejného pohlavi, aby poté mohli navazat blizsi
vztah s vrstevniky opa¢ného pohlavi. Az nastane tato faze, tak ptijde obdobi predvadéni

se jeden pied druhym, sblizovéani a zamilovani se [1].
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Role zZaka v tomto obdobi

V této fazi se jiz déti adaptovaly na systém Skoly a piizpisobily se zakladnim
norma&m chovani, které se k ni vztahuji. Déti se ¢asem diferencuji az do doby, kdy dojde
k n¢jakému osobnimu standardu v prospéchu i chovani

Obdobi stiedniho Skolniho véku je diilezité pro tvorbu nazoru na Skolu, ale také
pro ndzor na vzdé¢lani viibec. Pokud dité ziska odpor ke $kole negativnim hodnocenim
¢1 nepiijemnymi prozitky ztraci také seberealizaci.

Béhem této faze vyvoje se také méni postoj k uciteli. Nema charakter emocionalni

vazby na ucitele, protoze dité ji uz nepotiebuje. Nema u nich osobni vyznam, jeho sdéleni
akceptuje v ramci informaci a synchronizaci z dosud stanovenych norem. Pozadavky,

které se od norem lisi, déti povazuji za neakceptovatelné a odmitaji se podle nich Fidit

[2].

3.1.3 Starsi Skolni vék

Obdobi od desatého do patnactého roku zivota [1].
Role zZaka

Jedinec jiz pfemysli nad riznymi moznostmi a jejich pravdépodobnosti,
kdezto mySleni mladSiho jedince bylo zalozeno na faktech a nezménitelnych
jistotach, a tim se méni jeho pohled na svét i sebe samého. Tim padem jedinec zac¢ina
vahat a je plny nejistot. Za¢ina pohlizet i na svoji budoucnost. Méni tivahy o sobé
samém,

a tak dochazi k odmitnuti staré identity a musi si vytvofit novou pfijatelnou variantu.
Stejné tak se méni role Z4ka ve tfid€ a dojde k premysleni nad existenci a dilezitosti
ve tiidé.

V tomto obdobi povazuje pubescent jako sviij ukol ve Skole se zbytecné
nenamahat a nevyvijet zbyte¢nou snahu, pokud k tomu neni pfinucen. Zména postoje
zaka kuceni a Skole samé vyplyvd z posunu dulezitosti a kritiky k nazortim
dospélych.

Ptes neustaly vyvoj mysleni mnozi pubescenti nezvladaji veskeré ucivo z diivodu
nakupeni neznalosti, poruseni navaznosti u€iva ¢i nesrozumitelnosti vykladu.

Na druhém stupni ma role Zaka specifickou funkci a je ovlivnéna piedevsim
zkusenostmi z minulych let a jejich zptisoby chovani. Udél zaka je v této dobé

zaméten na budoucnost, kterd je prozatim jeste z ¢asti ovlivnitelna. Celkové piechod
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na druhy stupen je chapan jako zlom ve studiu. Rodice vyvijeji vétsi natlak
na prospéch ditéte, ktery je zde vyuzivan jiz jako prostiedek k osobnimu uspéchu nez
jako jeho cil uspéchu. Pubescenti se ztotoznuji s rodi¢i dle miry jejich tspéchu
rodict. Je znamo, ze ¢im vyssi je postaveni rodictl, tim vétsi ma dit€ ambice.

Postoj k uciteli u starSich zaka je takovy, Ze pubescent ucitelovy ndzory vyhradné
nevyvraci, ale pfemysli nad nimi do hloubky. Kritika ucitele je pfirozenym projevem.
Celkovy postoj k uciteli prochazi velkou zménou od zboznovani ucitele mladSimi

détmi ke kriti¢nosti, az po snahu o rovnopravnost [2].

3.2 Ramcovy vzdélavaci program

Ramcovy vzdélavaci program je kurikularni dokument na statni Grovni, ktery obecné
stanovuje ramec jednotlivych etap vzdélani. Formulovan je v Narodnim programu
rozvoje vzdélavani v Ceské republice a uveden v zdkoné &. 561/2004 Sb., 0 predskolnim,
zdakladnim, strednim, vyssim odborném a jiném vzdélavani. \V piedpisech se stanovuje
vzdé€lani zaka od tii do devatenacti let. Jako celek celého vzdélavani je Narodni program
vzdélavani. Ramcovy vzdé€lavaci program vymezuje jednotlivé ¢asti vzdélavani a podle
n¢j je vytvoren Skolni vzdélavaci program.

Principem programu je vymezit u¢ivo nezbytné v povinném vzdélani, specifikuje
uroven znalosti, jez by méli Zaci na konci zakladniho vzdélavani ovladat, udava standardy
pro zakladni vzdé€lani, snazi se o provdzanost a uziteCnost vzdélavacich postupti
S ohledem na individualni potteby zdka, také umoziuje Gpravu pro zaky se specialnimi
pottebami [3].

Ramcovy vzdélavaci program zévazné nafizuje zatazeni vzd€lavacich oblasti
a vzdélavacich obord na 1. stupni a 2. stupni zakladni Skoly. Udava minimalni ¢asovou
dotaci na urcité oblasti. Urcuje celkovou ¢asovou dotaci pro 1. a 2. stupeni a stanovuje

probrani vSech prifezovych témat [3].

3.2.1 1. stupeir — vystup 3. a 5. tFidy

Na 1.stupni se usnadiiuje zakim vstup do pravidelného $kolniho a zdkonem
povinného vzdélavani. Jeho cilem je, aby zaci poznali néco nového, respektovali autority,

kamarady 1 fad a tim rozvijeli jeho identitu i1 potfeby pro Zivot. SnaZi se motivovat Zaky
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K uceni, poznavani, aktivité, objevovani a tvofivosti s naleznutim zkuSenosti K feseni

problémt [3]. Vybér ¢asti vzdélavaciho programu je zméfen na vyuziti 1. pomoci.

Clovék a jeho svét

Clovék a jeho svét je koncipovany pfedmét pouze pro 1.stupei. Probira se zde:

Clovek a jeho svét — domov, Skola, mésto, krajina, region, kraje CR, nase vlast,
Evropa a svét, mapy obecné zemépisné a tematické

Lidé kolem nés —rodina, souziti lidi, chovani lidi, pravo a spravedlnost, vlastnictvi,
kultura, z&kladni globalni problémy

Lidé a ¢as — orientace v Case a Casovy tad, soucasnost a minulost nasich zivot,
regionalni pamatky, baje, myty, povésti

Rozmanitost piirody — latky a jejich vlastnosti, voda, vzduch, nerosty, horniny,
puda, vesmir, Zemé, rostliny, zivo¢ichové, houby, Zivotni podminky, rovnovéaha
Vv pfirod¢, ochrana pfirody naSim chovénim, hrozby v ptirodé

Clovék a jeho zdravi — lidské télo, péée o zdravi, partnerstvi, manzelstvi,
rodi¢ovstvi, zaklady sexualni vychovy, navykové latky, zavislosti a zdravi, osobni
bezpeci, krizové situace, piivolani pomoci v piipad€ ohrozeni zdravi, mimotadné

udélosti a rizika ohrozeni [3]

Clovék a zdravi

T¢lesna vychova

Cinnosti ovliviiyjici zdravi — vyznam pohybu pro zdravi, pfiprava organismu,

zdravotné zaméfené Cinnosti, rozvoj ruznych forem rychlosti, vytrvalosti, sily,

pohyblivosti a koordinace pohybu, hygiena pii TV, bezpecnost pii pohybovych

¢innostech

Cinnosti ovlivitujici troven pohybovych dovednosti — pohybové hry, zéklady

gymnastiky, atletiky a sportovnich her, rytmické kondi¢ni formy cviceni pro déti,

turistika a pobyt v pfirod¢, plavani, lyZovani, brusleni

Cinnosti podporujici pohybové uéeni — komunikace v TV, organizace, zasady jednani

a chovani, pravidla zjednoduSenych a osvojovanych pohybovych ¢innosti, méfeni

a posuzovani pohybovych dovednosti, zdroje informaci o pohybovych ¢innostech [3]
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3.2.2 2. stupenn — vystup 7. a 9.tfidy

Na druhém stupni zakladni Skoly ramcovy vzdélavaci program napomaha zakiim
k ziskani védomosti, dovednosti a navykim k samostatnému uceni, vytvareni zivotnich
postoji a chovani, které vedou ke kulturnimu a zodpovédnému chovani. Vstépuje
respektovani prav a povinnosti obcana.
Vzdélani je zalozeno na rozvoji zajmu, vétSich narokd na vzdélani s propagaci
a provazanosti do zivota v i mimo $kolu. A tim pfenaset vétsi zodpovédnost i samostatnost

7aka [3]. Opét je zde vybér jen okruhl vénujicim se prvni pomaoci.

Clovék a pFiroda

Ptirodopis

e Obecna biologie a genetika — vznik a vyvoj zivota a jeho rozmanitost, vyznam
a projevy, zakladni struktura zivota, vyznam a zasady téidéni organismi, dédi¢nost
a proménlivost organismt, viry a bakterie

¢ Biologie hub — houby bez/s plodnicemi, lisejniky

¢ Biologie rostlin — anatomie, morfologie, systém, vyznam a ochrana

¢ Biologie zivocichti — stavba téla a funkce jednotlivych casti téla, vyvoj, vyvin, systém,
rozsifeni, vyznam, ochrana, projevy chovani

e Biologie ¢loveéka — fylogeneze, ontogeneze, anatomie, fyziologie, nemoci, Urazy,
prevence, Zivotni styl

e NeZiva pfiroda — Zemé, nerosty a horniny, geologické procesy, vyvoj zemské kiry
a organismil, geologicky vyvoj a stavba tizemi CR, podnebi a pocasi, mimofadné
udalosti zapfi¢inéné ptirodnimi vlivy

o Zaklady ekologie — organismy a prostfedi, ochrana ptirody a zivotniho prostredi

e Praktické poznavani prirody — praktické metody poznavani, vyznamni biologové

a jejich objevy [3]

Clovék a zdravi

Vychova ke zdravi

e Vztahy mezi lidmi a formy souziti — vztahy ve dvojici, vztahy a pravidla souziti
Vv prostfedi komunity

e Zmény V Zivoté Clovéka a jejich reflexe — détstvi, puberta, dospivani, sexualni

dospivani a reprodukéni zdravi
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Zdravy zplsob zZivota a péce o zdravi — vyZiva a zdravi, vnéjsi a vnitini vlivy prostiedi
na zdravi, télesnd a duSevni hygiena, denni reZim, ochrana pfed pfenosnymi
i nepfenosnymi chronickymi chorobami a Urazy

Rizika ohrozujici zdravi a jejich prevence — stres, autodestruktivni zavislost, skryté
formy a stupné individualniho naésili i zneuzivani spolu se sexudlni kriminalitou,
bezpecné chovani a komunikace, dodrzovani pravidel, ochrany a bezpe€nosti zdravi,
manipulativni reklama a informace, ochrana ¢lov€ka za mimotadnych udalosti
Hodnota a podpora zdravi — pojeti ¢lovéka jako celku ve zdravi i nemoci, podpora
zdravi a jeji formy

Osobnostni a sociélni rozvoj — sebepojeti a sebepoznani, seberegulace, vlastni
organizace c¢innosti a chovani, psychohygiena, mezilidské vztahy, komunikace

a kooperace [3]

T¢lesna vychova

Cinnosti ovliviiujici zdravi — vyznam pohybu pro zdravi, zdravotn& orientovana
zdatnost, prevence a korekce jednostranného zatiZeni a svalovych dysbalanci, hygiena
a bezpecnost pii pohybovych ¢innostech

Cinnosti ovliviiujici trovent pohybovych dovednosti — pohybové hry, gymnastika,
atletika, estetické a kondi¢ni formy cviceni s hudbou a rytmickych doprovodem,
upoly, sportovni hry, turistika a pobyt v ptirodé, plavani, lyzovani, snowboarding,
brusleni, a dalsi

Cinnosti podporujici pohybové uéeni — komunikace a organizace v prostoru pii TV,
historie a soucasnost sportu, pravidla osvojovanych pohybovych ¢innosti, zasady
jednani a chovani v razném prostiedi pii riznych c¢innostech, méfeni vykont

a posuzovani pohybovych dovednosti [3]

3.3 Skolni vzdélavaci program

Na zéklad¢ ramcového vzdélavaciho programu si kazda zakladni Skola musi vytvofit

vlastni Skolni vzdélavaci program. Jelikoz se do tohoto programu promitaji vize Skoly,

které jsou ptizptisobené vzdélavacim i1 lokdlnim pottebam skoly i zakl je nutnd tvorba

programu Sirokym kolektivem pedagogti Skoly a dalSich zGcastnénych. Tim zpiisobem

se vSichni mohou podilet na obsahu této listiny.
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Skolni vzd&lavaci program neni jednoduchym dokumentem pro tvorbu. Proto vznikl
metodicky portal www.rvp.cz, kde se kazdy pedagog miiZe inspirovat a také informovat
0 svych poznatcich. Naopak Program Smile 2.3 je jednoduchy editor $kolniho
vzdélavaciho programu. Nabizi jednotlivé vétné vazby, které 1ze jednoduse vetejné sdilet.
Je to souhrn aplikaci pro vyucovani, evaluaci a tvorbu programu [4].

Tvorba tohoto programu musi byt dle zékona 561/2004 Sh. o piedskolnim,
zékladnim, stfednim, vy$$im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon). Pro n¢j je
tvofen dle 8 3 odstavce 2 ramcovy vzdélavaci program. Obsah vzdélavani v programu
muze byt uspofadan do pfedméti nebo jinych ucelenych celkt. Stanovi konkrétni cile
pro vzdélani, formu, délku, obsah i Casovy plan vzdélavani. Vydava ho feditel skoly nebo

Skolského zatizeni [8].

3.3.1 Zaméreni vzdélavaciho programu na prvni pomoc

Prvni pomoc je zahrnuta ve vzdélavaci oblasti Clovék a zdravi. JelikoZ je zdravi
poznéavani a ovliviiovani podpory a ochrany zdravi tvoii jednu ze zakladnich priorit
zékladniho vzdélavani. Zaci se zde uéi aplikovat a vyuZivat zékladni podndty
pro pozitivni ovlivnéni zdravi ve svém zivoté. Tato oblast zahrnuje ochranu zdravi
a hloubku problémt spojenych s jeho poskozenim, ale také schopnosti poznat sami sebe.
Zéci zde objevuji rtizna rizika, ktera mohou ohrozit Zivot v normalnich i mimotadnych
situacich. Ziskavaji védomosti i dovednosti v oblasti chovani i rozhodovani v situacich,
které mohou ovlivnit zdravi a jsou také vedeni k odpovédnosti za své vlastni zdravi,
ale i zdravi jinych. V této vzdélavaci oblasti je kladen duraz na motivaci zaka,
kterd posiluje zajem o tuto problematiku, proto je zde vyuZivana metoda praktickych
dovednosti a jejich aplikace v modelovych situacich i kazdodennim Zivots. Oblast Clovék
a zdravi je realizovana ve Vychové ke zdravi a Télesné vychové v souladu s vékem zaka
[3].

Jiz v prvni tiidé se Zaci s prvni pomoci setkaji ve vzdélavaci oblasti Clovék
a jeho svét. Tato oblast je koncipovana pouze pro prvni stupefi. Je zde probirano téma
Clovek a jeho zdravi, kde se probira lidské télo, péde o zdravi, partnerstvi, manzelstvi,
rodicovstvi, zdklady sexudlni vychovy, navykové latky, zavislosti a zdravi, osobni

bezpeci, krizové situace, ptivolani pomoci v ptipadé ohrozeni zdravi, mimotradné udalosti
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a rizika ohrozeni. V prubéhu prvniho stupné se vyucuje také prvni pomoc v oblasti
Clovek a zdravi v télesné vychové [3].

Na druhém stupni se prvni pomoc prolina do oblasti Clovék a piiroda, v piedmétech
Chemie a Ptirodopisu. Ale také do oblasti Clovék a zdravi, ktera se vyucuje v Télesné
vychové a Vychové ke zdravi [3].

Cilem této oblasti je utvafeni a rozvijeni moznosti zakt a tim vede zaky k poznani
zdravi, jako dulezité zivotni hodnoty, ziskédvani nézord na to, co je zdravi prospesné
a na to, co zdravi ohrozuje ¢i poskozuje. Mimo jiné také vyuZziva osvojeni prevence
pro ovlivnéni zdravi v kazdodennim rezimu, k uplatnéni rezimt k aktivni podpote zdravi,
I K poznavani a vyuzivani mist souvisejicich s prevenci ochrany zdravi. Pfedevs$im vede
k ochran¢ zdravi a zivotd pii kazdodennich rizikovych situacich i mimofadnych
udalostech s vyuzitim osvojeni postupt spojenych s feSenim jednotlivych mimoiadnych
udalosti [3].

Mnohé $koly maji prvni pomoc zahrnutou ve spolupraci s rodi¢i zaka a jinymi
subjekty. Napiiklad Zachrannou sluzbou daného kraje, &i Ceskym &ervenym kiizem,

kde probihaji praktické ukazky, poptipadé krouzky Mladych zdravotnika [5].

Prvni stupen

Clovék a jeho svét

Tato oblast je koncipovana pro zaky prvniho stupné. Obsahuje témata tykajici
se ¢lovéka, rodiny, spolecnosti, vlasti, ptirody, kultury, techniky a zdravi. Tato vzdélavaci
oblast vede zaky k propojeni s realnym Zivotem a s praktickou zkuSenosti. Je ¢lenéna
do péti tematickych okruhti. Misto, kde Zijeme, Lidé kolem nés, Lidé a ¢as, Rozmanitost
piirody a Clovék a jeho zdravi.

Clovék a jeho zdravi je okruh, kde Zaci poznavaji sami sebe. PFichazi
na své biologické i fyziologické funkce a potieby. Zjistuji, jak se clovek béhem svého
zivota vyviji, co pfispivd, a naopak, co Skodi jeho zdravi. Osvojuji si zde védomosti
a dovednosti o zdravotni prevenci, prvni pomoci, t¢elném rozhodovani a o bezpecném
chovani v situacich, které ohrozuji lidsky Zivot, ¢i Zivoty celych skupin lidi. Méli by
si upevnit postoj, ze zdravi je to nejcennéjsi, co v zivoté¢ mame [9].

Ocekavané vystupy jsou, ze zak dokdze zavolat na tisniové linky, ptipadné zavola
0 pomoc. Zvladne komunikovat s operatory tisnovych linek. Je schopen reagovat

na pokyny dospélych pii mimofadnych udalostech. Je schopen uc¢elného chovani
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v situacich ohroZujicich zdravi a v modelovych situacich simulujicich mimotadné
udalosti. Zak je také schopen rozpoznat Zivot ohrozujici zranéni, oSetfit drobna zranéni
a zajistit odbornou pomoc [10].

Clovék a zdravi

Télesna vychova

Do oboru Té¢lesna vychova spadd i1 zdravotni télesna vychova. Zahrnuje
problematiku  zdravi z pohledu poznani vlastnich pohybovych moZnosti,
ale také z pohledu u¢inkti pohybovych ¢innosti na télesnou, dusevni i socialni pohodu
[3].

U¢i se zde naptiklad prevence trazi v télocviéné, na hiisti i v bazénu, bezpecnost,
dopomoc a zachrana pii sportu, ale takeé vychova k zodpovédnosti a rychlému jednani.
Obsahuje piedevsim zaklady poskytovani prvni pomoci, zvlasté volani o pomoc, linky

tisnového volani a zdlraziovani vlastni bezpec¢nosti [6].

Druhy stupen

Vychova ke zdravi

Timto pfedmétem jsou zaci vedeni K aktivnimu rozvoji i ochrané zdravi. Propojuji
se zde viechny slozky zdravi, jako je socidlni, psychicka i fyzicka slozka. Zak se ugi
pfijimat zodpovédnosti za tyto slozky. Navazuje na vzdélavaci oblast Clovék a jeho svét.

Cilem tohoto pfedmétu je osvojeni védomosti a dovednosti zdravého zivotniho
stylu. Jsou vedeni k u¢elnému chovani pii ohrozeni v kazdodennich situacich, ale také
pifi mimofadnych udalostech.

Vzhledem k odlisnostem v pojeti zdravi pro kazdého jedince, musi Vychova
ke zdravi vést zaky také k vytvareni mezilidskych vztaht a je tedy spojena s prufezovym
tématem Osobnostni a socialni vychova. Zaci zde ziskavaji poznatky o sobg, ale také
0 vztazich mezi lidmi, jako je manzelstvi, rodina, Skola, kamaradi i partnerské vztahy [7].

Ocekavanym vystupem je, ze zak projevuje zodpovédné chovani v rizikovych
situacich silni¢ni 1 Zelezni¢ni dopravy, aktivné pfedchazi situacim zivot ohrozujicim
a v piipadé¢ potieby poskytne adekvatni prvni pomoc. Uplatiiuje také adekvatni chovani
pii modelovych situacich ohrozeni. Uplatiiuje pravidla hygieny a bezpecného chovani

ve sportovnim prostiedi. Adekvatné reaguje v piipadé Grazu spoluzéka [7].
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Clovék a pFiroda
Clovék a piiroda navazuje na oblast Clovék a jeho svét. Vede Zdka k potiebé
si pokladat otazky o prubéhu i pti¢inach pfirodnich procesu s vlivem na ochranu zivotl
a zdravi. Setrné chovani k ptirodnimu systému a ke zdravi svému i ostatnich lidi. Vhodné
chovani pii kontaktu s objekty ¢i situacemi potencialné ¢i adekvatn€ ohrozujicimi zdravi.

Vystupem je prvni pomoc pti hemoci, Urazu a jejich samotna prevence [10].

3.4 Prvni pomoc

Prvni pomoc je soubor na sebe navazujicich ukonti po¢ateéniho oseteni vedouciho
k obnové nebo zamezeni zhor$eni zdravotniho stavu, ¢i zhorsSeni jeho disledkt. Cilem je
samotna zdchrana zivota, zamezeni zhorSeni zdravotniho stavu, urychleni nasledného
uzdraveni a zajisténi bezpecnosti pro sebe, ranéného i ostatni v blizkosti [11].

Neposkytnuti prvni pomoci je zahrnuto v zakoné ¢islo 40/2009 Sb. trestniho
zakoniku v ustanovenich 8150 a 151. Neposkytnuti prvni pomoci osobeé, kterd jevi znamky
poruchy zdravi, ¢i je V nebezpeci smrti, zejména pokud nam nehrozi nebezpeci, se tresta
odnétim svobody az na dva roky. 8151 pojednava o fidi¢ich dopravnich prostiedk, ktefi
pfi  neposkytnuti  prvni  pomoci, pfi  Gcasti na  dopravni  nehodé¢,
a nehrozicimu nebezpeci, jsou potrestani odnétim svobody az na pét let. Zdravotnici jsou
povinni, vii¢i svému zaméstnani, poskytnout prvni pomoc. Neudini-li tak, jsou potrestani
odnétim svobody az na tfi roky nebo zdkazem vykonavani ¢innosti [11,12].

Za poskytnuti minimalni prvni pomoci se povazuje ptivolani zachranné sluzby.
V idedlnich podminkach byste méli pockat na ptijezd téchto slozek. Operatoti
zachrannych sluzeb provadéji takzvanou telefonicky asistovanou prvni pomoc a také
Telefonicky asistovanou neodkladnou resuscitaci. To je soubor na sebe navazujicich
jednoduchych ukonti, které dava operator tisnové linky volajicimu. Naviguje
zachranujiciho i svédky k poskytnuti prvni pomoci postizenému [11,12].

Trestni z&konik v 8§28 pod nazvem ,,Krajni nouze* dovoluje porusit zdkon pro pomoc
druhému. Pokud tedy protipravni jednani odvraci riziko, tak se tento ¢in nepovazuje

za trestny [12].
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3.4.1 Rozdéleni prvni pomoci

Pti poskytovani prvni pomoci postizenému lze rozd¢€lit prvni pomoc na tfi faze,

a to na technickou, laickou a odbornou prvni pomoc [17].

Technick& prvni pomoc

Technicka prvni pomoc je zaloZzena na odstranéni zevnich pii¢in, které stav
nebezpeci zpusobily, ¢i jej nadale zhorSuji. Vytvaii také vhodné podminky pro samotné
poskytovani prvni pomoci zranénému, zachranci i kolemjdoucim. Do technické prvni
pomoci patii samotné zhodnoceni situace [17].
Laick& prvni pomoc

Laicka pomoc je poskytovéana kazdou osobou, ktera je svédkem ohrozeni zdravi,
nebo zivota. Svépomoc, vzdjemna pomoc, pomoc neSkolenych laikii a pomoc
vySkolenych laiki je soucasti laické prvni pomoci. Spada sem samotné zavolani pomoci.
Trva do doby, dokud si postizeného nepfevezme odborny zdravotnicky personal [17].
Odborna prvni pomoc

Odbornd prvni pomoc je prednemocni¢ni neodkladnd pomoc v rukou
vyjezdovych skupin zdravotnické zachranné sluzby na mist€¢ a pii transportu
do zdravotnického zafizeni. Na ni navazuje nemocni¢ni neodkladna péce, dale
specializovand a rehabilita¢ni anebo resocializa¢ni [17].
Predlékarska a lékarska prvni pomoc

Dal$im rozdé€lenim je pfedlékarskd a 1ékatska prvni pomoc. Piedlékaiska zahrnuje
prvni pomoc od svépomoci po prvotni odborné oSetieni vyjezdovou skupinou bez 1¢kare.

Lékatska je charakterizovana ptitomnosti Iékaie [17].

3.4.2 Tisnové volani

Tisnové volani na ¢isla, ktera jsou stanovena pro ohlaseni udalosti ohrozujici nase
zdravi, Zivot, majetek, bezpe¢nost a vetejny poradek. Tyto linky funguji nepfetrzité. Jsou
bezplatne.

Zneuziti volani je prestupkem, za ktery telekomunikacni Gifad mize udélit pokutu
do vyse 100 000 K¢&. V nékterych piipadech se da tento €in povaZovat za trestny. Je
to klasifikovano jako poskozovani a ohrozovani provozu obecné prospésné¢ho zatizeni

[15].
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112

Evropské cislo tisnového volani, které plati ve vSech statech Evropské unie.
V Ceské republice ho provozuje operaéni a informaéni stiedisko Hasigského zachranného
sboru. Na toto ¢islo se da dovolat bez SIM karty, roamingu i kreditu. Tuto linku mohou
vyuzit i cizinci, diky vyspélé jazykové vybavenosti operatort [15].
158

Policie Ceské republiky zajistuje linku 158. Je to opét bezplatna linka tistiového
volani v nepfetrzitém provozu. Pfijima telefonické vyzvy, které maji charakter informace
odtvodnujici provedeni zakroku v piipadech ptimého ohrozeni zivota, zdravi, majetku,
nebo vetejného poradku. Tyto informace se vztahuji K trestné ¢innosti, patrani
po osobach, po odcizenych vozidlech, havariim, vybuchum, Zivelnym pohromam,
dopravnim nehodam, komunikaé¢nim zdvadam a odtazenym vozidlim [20].
156

Cislo na méstskou policii. Tato slozka fesi vandalismus, chybné parkovani
ohrozujici bezpecnost, ruSeni no¢niho klidu a drobnou kriminalitu a mnohé dalsi [15].
1210

V Ceské republice je zavedeno jednotné &islo na Horskou sluzbu. Toto &islo je
na rozdil od ostatnich tisnovych ¢isel zpoplatnéno. V okrajovych ¢éastech republiky je
vhodné zadat ptedvolbu [15].
150

Tistové &islo Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky slouzi k 0znameni
pfedevS§im pozard, vybucht, Zivelnych pohrom, technickych a chemickych havarii
a vyprosténi osob. Toto Cislo je zprosttedkovano na krajskych opera¢nich a informacnich
sttediscich Hasi¢ského zachranného sboru [15].
155

Zachranna sluzba funguje na &isle 155, které je stejné pro celé tizemi Ceské

republiky. Hovor se sméruje na zdravotnické operacni stfedisko daného kraje. Pti jeho
preplnéném provozu, ¢i nefunkénosti, z n&jakého vazného divodu, je tento hovor
pfesmérovan na sousedici krajské zdravotnické operacni stiedisko. Volajici nepozna
zménu, nedojde k prodleni hovoru [13].

Na operac¢nim stfedisku pracuji vyskoleni zdravotnici, ktefi jsou schopni vyslat
sanitni vozidlo, vyhodnotit situaci a poskytnout telefonicky asistovanou prvni pomoc.

Je tedy nutné si uvédomit, Ze nejrychlejsi a nejefektivnéjsi zpusob poskytnuti
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zdravotnické pomoci je volani ptimo na linku 155, protoZe veskeré informace piedavate
pouze jednou [12].

Ukolem operéatora je zjistit, kde se udalost stala, charakter udalosti, pocet
zranénych a jaké prostiedky si udalost vyzaduje. Dle téchto informaci muze urcit
naléhavost udalosti a prostredky, které jsou pro danou situaci vhodné, druh vyjezdového
vozidla, pomoc hasici, ¢i pfitomnost policie a mnohé dalsi [13].

Zpisob telefonovani

Pti volani na linku 155 je dobré se zprvu predstavit. Udrzet klid a nezavésit hovor,
dokud dispecer hovor sdm neukon¢i.

Nejdilezitéjsi informaci, kterou musime udat opera¢nimu stiedisku je adresa,
kam ma byt vyslana vyjezdova jednotka. Piesna lokalizace udalosti usnadni nalezeni
mista. Mésto, ulice, ¢islo popisné a orientacni jsou zakladnimi body. Pokud nam neni
znama presnd adresa, udavame body zajmu, jako jsou historické pamatky, kostely,
divadla, muzea, obchodni domy, supermarkety, kiizovatky, typické budovy,
kilometrovnik na dalnici, ¢isla silnice, zastavky hromadné dopravy a dalsi. Dalsi
moznosti je pouziti souradnic GPS, které ndm udava turisticka navigace ¢i autonavigace.
Nekterd meésta maji systém sloupt vetejného osvétleni. Ty maji ¢iselné oznaceni,
a tak sta¢i nadiktovat pouze Cislo nejblizsiho sloupu a sanitka piijede ptimo k tomuto
mistu.

Déle bude operator zjisStovat informace o udalosti. Komu se, co ptihodilo, jaky je
stav postizeného, nebo postizenych, jak se to stalo a jaké piiznaky postizeny vykazuje.
Z&kladem je popisovat to, co vidime, nikterak to, co si myslime, ze vidime. Na zakladé
téchto informaci operatorka vysle potiebné prostfedky na misto udalosti.

Dobrym pomocnikem pro dal$i tikon je hlasity odposlech. Umoziuje volné ruce
pro zachranujici. Operator poskytuje telefonicky asistovanou prvni pomoc do ptijezdu
zdravotnické zachranné sluzby[12, 13, 18].

Po ukonCeni hovoru musi byt telefon stale zapnuty. Mohlo by se stat,
ze zachranarské vozidlo nebude moci najit misto udalosti, nebo budou zamc¢ené domovni
dvete, nezajistény pes na zahrad¢, a proto by vam operacni stedisko ¢i samotni zachranafi

mohli zavolat pro uptesnéni, ¢i néjakou zadost [13].
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3.4.3 Postup

Pfi poskytovani prvni pomoci je dulezité zachovat klid a postupovat systematicky.
NejdilezitéjSim faktorem je bezpeci zucastnénych, jak postizeného, tak zachranujiciho.
Jako prvni se hodnoti situace. Zachranujici by se mél zastavit a zhodnotit situaci. Prvnim
ukonem je zodpovédét si otazky CO a PROC se stalo a jestli nehrozi dal§i nebezpedi,
nez k postizenému pfistoupi. Dulezity je i mechanizmus udalosti. Prioritou je
identifikovat veskera rizika a pfistupovat k nim v bezpeéné mife. Napiiklad pii podezieni
na Uraz elektrickym proudem, vypnout jeho piivod. Pokud se jiz zda situace bezpecna,
Ize k postizenému pfistoupit a za¢it poskytovat prvni pomoc.

Dalsim krokem je prevzit veleni, pokud je na mist¢ vice lidi a nikdo z nich to jiz
neudélal. Rozdani ukola, sledovani jejich napliovani a fizeni celé situace je vyznamnym
ukonem. Koordinace téchto ¢innosti zabezpeCuje, Ze se na zadny tkon nezapomene.
Tyto kroky zahrnuji také samotné volani na linku 155.

Nedilnou soucasti postupu je samotné vySetieni postizeného, které postupuje
od zjisténi stavu védomi az po zajisténi pruchodnosti dychacich cest a zjisténi kvality
dychéani. Pii masivnim krvaceni je prioritou zastavit toto krvaceni. Pfi posouzeni stavu
lze vyuzit algoritmus ABC. Neboli ovétime pruchodnost dychacich cest, zhodnotime
stav dychani a stav ob¢hu. Dale pokrac¢ujeme k vySetieni dalsich oblasti, takzvané
od hlavy k pat¢ [12, 13, 17].

Pred piijezdem zachranné sluzby je dulezité poslouchat rady od operatorii
zachranné sluzby. Na prvnim misté je poskytnuti prvni pomoci. Nicméné pokud je
namist€ udalosti vice osob, vySleme n€koho, aby zptistupnil misto, oteviel dvete, ptivolal
vytah a signalizoval zachrannému vozidlu, pfesné misto zdsahu. Ve vecernich hodinach,
rozsvitime nejvice svétel smérujicim do ulice. Pokud nam to situace umozni, ptichystame
zdravotnickou dokumentaci postizeného, pfipravime seznam Iéki a osobni doklady.
A v neposledni fadé zajistime domaci zvifata, kterda by mohla napadnout posadku
zachranné sluzby. Diulezité je také to, aby nc¢kdo zlstal stale s postizenym, sledoval
jej a pri zhorSeni stavu dal védét zachranné sluzbé [13].

V nékterych piipadech je na misto vyslan vrtulnik zachranné sluzby. V tomto
pfipad¢ je nutnd signalizace pro piloty. A to mavanim svétlym odévem. Pro potvrzeni
spravného mista je signal vzpazenim s mirnym rozevieni pazi a to tak, ze trup s pazemi
tvoti podobu pismena ,,Y*. Naopak neni-li pfistani vrtulniku potfebné, miizete to dat

najevo vzpazenim jedné paze a upazenim doli druhé paze. Pii pfistani hrozi poranéni
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leticimi pfedméty, proto je vhodné se vzdalit do bezpecné vzdalenosti a po pfistani

se k vrtulniku nepftiblizovat, pokud nas k tomu nevyzve posadka vrtulniku [13].

Prvotni vySetieni postizeného

Zakladni vysSetfeni je velmi dulezité. Stanovuje priority K podrobné&jSimu
vySetfeni a stanovuje pravdépodobné diagndzy. Ziskavame informace o druhu postizeni
a jeho samotné zavaznosti.

Jestli s nami postizeny komunikuje, je to znamkou pruchodnych dychacich cest.
Komunikujici postizeny je pro nas zdrojem velmi dilezitych informaci. Co ma za obtize,
ptesna lokalizace obtiZi, intenzita, pravidelnost, charakter a druh bolesti jsou zakladnimi
informacemi. Nedilnou soucasti je zdravotni historie, jako s ¢im se postizeny 1é¢i, alergie,
Iéky. Dalsim zptsobem vySetieni je vySetfeni pohledem, pohmatem a poslechem.

U postizeného v bezvédomi je dilezité ovétit zakladni zivotni funkce, pfedevsim
dychani a krevni ob&h. Dychani zjistime po zéklonu hlavy. Jestli osoba nedychd,
nebo jsou pritomny pouze lapavé dechy, pirechazime ke kardiopulmonalni resuscitaci.
Pokud postizeny pravidelné, rytmicky dycha po zaklonu hlavy prechazime k vySetieni
pohledem a pohmatem od hlavy k pat¢.

Z&kladni orientaéni vysetieni by nemélo trvat déle nez par desitek vtetin. Dulezita
je tedy pritomnost a kvalita védomi, dychani, jeho hloubka, zvuky a barva kuze, krevni
ob¢h, ato, jestli je pfitomen, jeho kvalita a kapilarni navrat, jako dal$i kontrolujeme zevni

krvéceni [17, 19].

Obréazek 1 Zpriichodnéni dychacich cest zaklonem hlavy a prizvednutim brady (vlastni zdroj)

Piistup K postiZenému
Jako prvni nedilnou soucasti je zachovani klidu a pfedevsim bezpeci. Na bezpeci

je kladen velky diraz. Nejprve hlasité oslovime postizeného z dalky. Pokud postizeny
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reaguje postupujeme dle situace. Pokud nereaguje je nutné vyuzit dotyk. V tento moment
je dilezité udrzet bezpeci. K postizenému piistupujeme od hlavy a stale na n¢j mluvime.
Zatfeseme mu ramenem. Pokud postizeny lezi na bfiSe je dobré ptistupovat od koncetin.
Vzdy musime myslet na piipadnou tnikovou cestu. Nikdy nevime, v jakéem stavu
a pro¢ tam postizeny lezi.

Jestli postizeny na dotek, zatfeseni, poplacani nereaguje, pristupuje na tadu
bolestivy podnét. Bolestivy podnét je naptiklad zmacknuti trapézového svalu, piejeti
hibetem ruky po sternu a mnohé dalsi.

Bez reakce na stimul musime zhodnotit dechovou aktivitu postizeného,
a to v poloze na zadech s uvolnénymi dychacimi cestami. Ty uvolnime zaklonem hlavy
zatlaGenim na Celo postizeného a zvednutim brady, nebo piedsunutim dolni ¢elisti [11].

Hodnoceni stavu védomi podle reakce na vnéjs$i podnét je dilezitym milnikem.
Pokud komunikuje postizeny sam bez jakéhokoliv podnétu, nejde o poruchu védomi.
Reaguje-1i pouze na osloveni, tak jde o nezavaznou poruchu védomi. Pokud reaguje
az na mechanicky podnét jde o zavaznou, ale nikoliv kritickou poruchu védomi.

Nereaguje-li na zadny podnét, je to kriticka porucha védomi [13].

Polohovéni postizeného

Polohovani pacienta je nedilnou souéasti prvni pomoci. Spravné zvolena poloha
muze pacientovi velmi ulevit, ale naopak Spatna manipulace a Spatné zvolena poloha mu
miZe velice ublizit. Proto S postizenym ve vazném stavu se ma co nejméné pohybovat,
pokud mu nehrozi dal$i nebezpeci [11, 17].

V kazdém piipadé by postizeny nemél stat, protoze by mohlo dojit
k neo¢ekavanému kolapsu a pad by mohl vest k dal§im zranénim [11, 17].

Polohy p¥i poruchach védomi

Neutralni ¢i,,Resuscitaéni* poloha je poloha na zadech, kdy ruce a nohy lezi v ose
téla. Je to zakladni poloha pro vSechny postizené s podezienim na poranéni pateie
a michy, nebo ty, u kterych doSlo k srde¢ni zéastavé a potiebuji kardiopulmonalni
resuscitaci. Je vhodna také pro vSechny postizené S mensim rizikem zvraceni a zachrance
neni vySkolen v polohovani, zde je ale nutna kontrola dychani a prichodnosti dychacich
cest [12].

Stabilizovand poloha na boku byla dfive zakladni poloha u postizenych

se zachovanym spontannim dychénim. Postizeny lezi na boku S mirné zaklonénou
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hlavou, horni koncetinu, ktera je vySe, ma pokréenou a predsunutou pod hlavu, horni
koncCetina, ktera je nize, je natazend dozadu. Horni dolni koncetinu ma postizeny
natazenou a spodni dolni koncetinu mirn¢ pokréenou. Tato poloha vice fixuje pacienta
nez poloha zotavovaci, ale pro laickou vefejnost je jeji ukladani slozit&jsi,
proto se nahradila polohou zotavovaci [17].

Rautekova zotavovaci poloha je obdobna stabilizovand poloha. Je uréena
pro piipady bezvédomi, u kterych hrozi riziko vdechnuti zalude¢niho obsahu nebo krve.
Vyhodou této polohy je rychlé pretoceni na zada pti zastavé, ¢i poruchach dychani
a obéhu. Vyuziva se k uvolnéni dychacich cest u postizenych v bezvédomi se zachovalou
srdeéni ¢innosti. Naopak kontraindikaci je poranéni patefe, ramene, bficha
a take polytraumata. Rozdil mezi stabilizovanou polohou a zotavovaci je, ze nize ulozena

horni koncetina je natazena dopiedu [11, 17].

ks

Obréazek 2 Rautekova zotavovaci poloha (vlastni zdroj)

Polohy pfi dychacich obtizich

Fowlerova ortopnoicka poloha v sedu nebo polosedu je pro pacienty s dusnosti,
poranénim oblic¢eje, krku a hrudniku bez vétsiho krvaceni. Trup s hlavou je zvednut
0 15° az 90°. Horni konéetiny mohou byt zapteny a dolni pokrceny v kolenou. Pii zapieni
hornich koncetin postizeny zapojuje pomocné dychaci svaly. Mnozi zaujimaji tuto polohu

jako ulevovou. Postizeny musi byt stabilni, aby nedoslo k padu [12, 17].

Polohy pf¥i irazovych stavech

Autotransfizni poloha je takova, kdy postizeny ma vSechny &tyfi koncetiny
zvednuté kolmo vzhtiru. Jedna se tedy o polohu, kdy je vyuzita sila gravitace k navratu
krve z perifernich casti téla do srdce a prokrvuji se vice Zivotn¢ dulezité organy.

Zjednodusena forma této polohy jsou zvednuté a podlozené dolni koncetiny [17, 19].
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Protisokova Trendelenburgova poloha se vyuziva u postizenych, kteti vykazuji
znamky Soku, jako je bledost, opoceni, zmatenost a malatnost. ZlepSuje prutok krve
v dilezitych organech, pfedevsim v mozku. Trendelenburgova poloha je Sikmo hlavou
dolti. Obsahuje postizeného umisténého na rovné podlozce s dolnimi koncetinami
vyvySenymi o 30 centimetrd, nez je hlava. Lze kombinovat s polohou stabilizovanou
nebo zotavovaci [17, 19].

Polohu na zadech ¢i na boku s pokréenymi dolnimi konetinami nazyvame
také ulevovou. Tuto polohu zaobiraji postiZzeni sami pfi bolestech biicha. Poloha uvolfiuje
btisni svaly, které mohou pii poranéni natazenim zpusobovat bolest [11, 19].

Pti poranéni hrudniku a Zeber se postizeni polohuji na postizenou stranu.
Tato poloha zabrani pohybu poranénych zeber, tim se neporanéna strana zeber mize
voln¢€ pohybovat. Vice je vyuzivana Fowlerova ortopnoické poloha se zapfenymi hornimi

koncetinami, a tim padem zapojenymi pomocnymi dychacimi svaly [12, 19].

3.4.4 Vybrané stavy z prvni pomoci

Poruchy védomi

Pfic¢in poruch védomi muze byt velkd spousta. Napiiklad porucha Zzivotnich
funkci, jako dychani, ob&éhu a nasledného nedostatku piisunu krve s kyslikem do mozku.
Nebo také porucha metabolismu, nej¢astéji nizka hladina cukru. Porucha védomi miize
byt zptisobena takeé Urazem, jako je oties mozku, krvaceni do mozku, zhmozdéni mozku,
¢i otrava. Dalsi porucha mize byt zplsobena zachvatovitym onemocnénim mozku,
¢1 nedokrvenim mozku, ucpanim cévy a mnohymi dalsimi [13].

Postup

Kontrola bezpeci, osloveni, dotyk, bolestivy podnét, zhodnoceni dechové aktivity
a aktivace zdravotnické zachranné sluzby jsou na prvnim misté [11, 13, 17].

U postizeného s poruchou védomi je nutna trvald kontrola zékladnich Zivotnich
funkci. Trvale je potieba kontrolovat stav dychani. Pokud postiZzeny dycha normalné, je
stav relativné stabilni, pokud ale nedycha, ¢i dycha zvlastné, jde o kriticky stav,
kdy je nutné zahdjit kardiopulmondlni resuscitaci. Kontroluji se také eventualné
nastupujici znamky Soku, provadi se protiSokova opatfeni a neprodlené se zastavuje

masivni krvaceni [11, 13, 17].
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Zékladnim prvkem je udrzeni, ¢i obnoveni prichodnosti dychacich cest.
To se provadi zdklonem hlavy a pfedsunutim dolni Celisti neboli vyzdvizenim brady.
Nésleduje posouzeni pfitomnosti a kvality dychani. Postizenému zaklonime hlavu,
vyzvedneme bradu, piiblizime své ucho k jeho puse a nosu. Vyuzivame pohledu,
poslechu a pocitdme do desiti. Pokud vidime jasné, zietelné a pravidelné dychani
s dostate¢nou frekvenci, je tato funkce v poradku a muzeme postizeného ulozit do stabilni
zotavovaci polohy. Pokud takové dychani nevidime, necitime, je tiecba zahajit neprodlené
kardiopulmonalni resuscitaci [11, 13, 17].

Dalsim krokem je zhodnoceni stavu krevniho ob&hu. Pfitomnost pulzu,
pravidelnost a prokrveni perifernich ¢asti téla, ktera se déla zmacknutim nehtového lazka,
které by se mélo zpét prokrvit do dvou sekund. Zde se kontroluji projevy rozvijejiciho
se Soku. A zalinaji se d¢€lat protiSokova opatieni, jako je naptiklad polohovani, stavéni
krvaceni a fixace zlomenin. Nutné je zabrénit ztraté tepla. Musime udrZovat tepelny
komfort postizeného [11, 13, 17].

Vybrané stavy zpisobujici poruchu védomi
Cévni mozkové prihody

Cévni mozkova piihoda je ¢astou poruchou védomi. Je to oznaceni pro poruchu
cév v mozku, kterd se navenek projevi nahle vzniklymi poruchami funkce nervu.
Jde o stav, ktery ohroZuje postiZené¢ho na zivoté. Priiny cévni mozkové piihody maji
rizny inzult. Nejcastéji vznikaji na podkladé ischemie, ta vznika zéstavou pritoku krve
Vv ¢asti mozku, a tedy odumienim mozkovych bunék v dané oblasti. Nebo nelrazovym
krvacenim v mozku po prasknuti cévy v mozku. Ischemie vznika na podkladé krevni
srazeniny, kterd postupné nartistd v dané oblasti az ucpe cévu, nebo embolu,
to je napiiklad vzduchova bublina, ¢i krevni srazenina, kterd je vmetena proudem krve
do mozku, kde ucpe cévu. Postizeni si mohou stézovat na bolest hlavy, zavrat, byvaji
Casto zmateni, dezorientovani anebo uzkostni. Pro cévni mozkové piihody jsou typické
poruchy ¢iti a hybnosti, poruchy vyssi nervové ¢innosti a poruchy védomi rtizné hloubky.
To znamena, ze postizeny mize mit jednostranné ochrnuti, ¢i ochabnuti koncetin,
¢i mimickych svalu, spadlé vicko, nesymetrické zornice, poklesly ustni koutek, poruchu
feCi, vidéni a muze byt pfitomno zvraceni. Rozsah poskozeni zavisi na velikosti a misté
postiZeni.

Jako prvni pomoc u cévnich mozkovych piihod slouzi pomiicka FAST.

F jako Face, to je oblicej, zde pozorujeme spadeny ustni koutek, poruchu feci.
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A, jako arm, rameno, postizeny ma ochablou polovinu téla, S, jako speach, fe¢, postizeny
nemuze mluvit, pfipadné¢ mumld, slintd, T, jako time, cas. Cas, protoze u cévnich
mozkovych ptihod hraje velkou roli. Je nutné zavolat zdravotnickou zéchrannou sluzbu
Jiz pti prvnim spatfeni ptiznakl. Je dobré zaznamenat si ¢as, kdy jsme vidé€li postizeného
v normalnim stavu, nebo kdy nastaly prvotni piiznaky. Lze uvolnit odév, zajistit tepelny
komfort, ulozit do polohy vleze na zadech s podlozenou hlavou a zajistovat
psychologickou oporu, kontrolovat zakladni Zzivotni funkce a v piipadé jejich zmény
reagovat na situaci [11, 12, 17].
Krece

Kiecoveé stavy jsou pfi¢inou drazdéni ¢i onemocnéni cévni nervové soustavy.
Mohou se vyskytovat jako doprovodny piiznak nékterych stavli zpusobujicich
bezvédomi. Epilepsie, cévni mozkova piihoda, Urazy, hyperventilace, hypoxie, vysoka
t€lesna teplota, hypoglykemie, nebo intoxikace zpusobuji kiee. Kiece jsou neovladatelné
bolestivé stahy, zaskuby kosterniho svalstva. Délici se na tonické, klonické
a tonicko-klonické. Tonicka kie¢ je trvaly stah svali nebo celych svalovych skupin.
Klonické stahy jsou zaskuby svalia. Tonicko-klonické jsou kombinaci tonickych
a klonickych zaskubt svalu [11, 17].

Ptiznaky kteci jsou bezvédomi, zvlastni svalova aktivita, ale také se miiZe objevit
slinéni, které se projevi jako péna vytékajici z Ust. Pii kieCich se muze postizeny
pokousat, pomodit, ¢i mit unik stolice. Jelikoz jsou vSechny svalové skupiny v kieéi,
tak 1 dychaci svaly, proto miiZze byt postizeny promodraly, tak zvané€ cyanoticky. Nékteti
postizeni maji pfed zachvatem kieéi specificky pfiznak, auru. Aura jsou napiiklad
sluchové, cichové, optické halucinace, pocity vznaseni, bolesti hlavy, nebo brnéni
koncetin.

Po odeznéni kie¢i se samovolné navraci védomi s dychanim. Postizeny muze byt
unaveny, zmateny, vyCerpany a dezorientovany. Pokud se ale postizenému po odeznéni
kieci védomi nevraci, tak je nutné patrat po dalSich piicinach [12].

Prvni pomoc spo¢ivd Vv zabranéni sekundarnich poranéni v dasledku padu.
UloZeni postizeného na mékkou podlozku, odstranéni nebezpeénych predméti v blizkosti
postizeného. Neni-li v okoli postizeného z4dné nebezpeci, je nutné vyckat na odeznéni
kie¢i a s postizenym b&éhem kieci nikterak nemanipulovat, nedrzet jej nasilim a nepodavat
nic usty. Na linku 155 se vola v piipadé, kdy se jedna o neznamého ¢lovéka, ¢i se jedna

o prvni zachvat kie¢i, nebo zachvat po dlouhé dobé. Pokud se jedna o opakovany zachvat
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v kratké dobg, je nutné volat ihned na linku 155. Dale pokud zachvaty kieci trvaji déle
jak pét minut, nebo jestli nedojde k obnové védomi do 15minut. Po odeznéni kieci
se spostizenym naklada jako s postizenym vbezvédomi a do navratu védomi

se tedy udrzuji volné dychaci cesty a kontroluje samotné dychani [12, 17].

Hypoglykemické koma

Hypoglykémie je nizka hladina cukru v krvi. Hypoglykémie je castou pfi¢inou
bezvédomi. Projevuje se obvykle pocity Unavy, slabosti, zavrati, dezorientace,
agitovanosti az agresivity. Postizeny je bledy, opoceny a tento stav je mnohdy podobny
opilosti. V nékterych piipadech postizeny sam pozna stav, kdy ma nizkou hladinu cukru
v Kkrvi. Pfi¢inou tohoto stavu je obvykle diabetes mellitus, neboli cukrovka.
To je metabolické onemocnéni. Jelikoz je cukr jednou z nejdilezitéjsich slozek
pro mozek, tak se nizka hladina cukru v krvi projevi poruchami ¢innosti mozku.
Je-li postizeny pii védomi a je schopen polykat, je v rdmci prvni pomoci nutné mu podat
kostku cukru, ¢i slazeny napoj, cokoladu a dalsi. Pokud se po podani cukru postizeny
nelepsi, je nutné volat ihned zdravotnickou zachrannou sluzbu. Postizeny v bezvédomi
se osetiuje podle doporuceni na péci o postizeného v bezvédomi. Mnozi jiz indikovani
diabetici maji vlastni glukagonové pero, tedy injekci s glukagonem. U né&j je nutné
neprodlené aplikovat tuto injekci do podkozi nebo svalu a volat zdravotnickou

zachrannou sluzbu [12, 17].

Kardiopulmonalni resuscitace

Kardiopulmonalni resuscitace je uUkon, ktery se provadi pii srde¢ni zastavé.
Je to soubor na sebe navazujicich 1é¢ebnych opatieni vedouci k obnové cirkulace
okyslicené krve a tim predejiti organového poskozeni, zvlasté mozku, v disledku
hypoxie, nedostatku kysliku, u osob s nahlou zastavou ob&hu. Nahla srde¢ni zastava je
nejcastéjsi pricinou umrti v Evropé.

Nejcastéjsi srde¢ni pfi¢ina selhani ob&hu je zplisobena akutnim koronarnim
syndromem, nebo srde¢nim selhanim v dusledku arytmie. Zastava obéhu, ktera neni
zpusobena poruchou srdce, je nejéastéji respiraéniho ptivodu, jako je tonuti, vdechnuti
ciziho pfedmétu, zvlast€¢ u déti, zazeni dolnich dychacich cest zanétem, ¢i vdechnuti

zaludecniho obsahu [11, 17, 21].
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Postup

Dle doporucenych postupt pro resuscitaci z roku 2015 je nutné jako prvni
zkontrolovat bezpecnost. Zjistit, zda zachranci a zachranovanému nehrozi néjaké
nebezpedi. Dal$im bodem je zjisténi védomi. Reakce na osloveni, ¢i zatfesenim ramenem
je dobrym znamenim. Jestli postizeny reaguje a nehrozi mu zadné nebezpe¢i nechame
jej v poloze jaké je. Pokud nereaguje, nastupuje na fadu zpriuchodnéni dychacich cest.
Dulezitym bodem je, aby byl postizeny na zadech a na tvrdém podkladu. Pokud lezi
na posteli, je dobré jej z ni nejprve sundat. Nejprve uvolnime odév. Poté piiloZzenim ruky
na Celo postizeného a jemnym zaklonem hlavy pomoci prsti druhé ruky, které jsou
polozeny pod $picku brady, vytahujeme bradu vzhiru a tim uvoliiujeme dychaci cesty.
Po dobu maximaln¢ 10 sekund kontrolujeme pohledem na hrudnik, poslechem a vjemem
proudiciho vydechovaného vzduchu postizeného na nasi tvar dychéni. Kontrolujeme
normalni dychani. Pokud mame nejasnosti, postupujeme, jako by postizeny nedychal.
Mohou se objevit tak zvané lapavé dechy, kdy postizeny vypada jako by lapal po dechu.
Tento jev neni projevem normalniho dychani, a proto se pfipravujeme na zahajeni masaze
srdce. Pokud zjistime, Ze postizeny nedycha, ¢i nedycha normalné, volame o pomoc.
V piipadé, kdy jsou na misté dal$i lidé, zachrance by mél pozadat 0 pomoc a zavolani
na linku 155. Pokud je zachrance sam, vola na linku 155 on. Snazi se zustat u postizeného
a mél by vyuzit hlasity odposlech na telefonu. Nyni jsou nutné znalosti o volani na linku
155. Operatorka linky zahgji telefonicky asistovanou resuscitaci. V piipad¢, Ze je na misté
vice lidi, by mél byt vyslan jedinec pro automatizovany externi defibrilator. Pokud je
na misté zachrance sam, tak rovnou zahajuje kardiopulmonalni resuscitaci.

Zachrance si klekne vedle postizeného. Kdyz to prostor neumoziuje lze vyuzit
resuscitace za hlavou postizeného, jinak pfes hlavu postizeného. Polozi zapéstni ¢ast
dlané na stied hrudniku postizeného, u muzu je to obvykle mezi bradavkami. Misto
také odpovida dolni polovin€ hrudni kosti. Dlan druhé ruky umisti na hibet prvni ruky
a proplete si prsty. Nutné je, aby mél zachrance propnuté lokty, nahnul se nad hrudnik
postizeného tak, aby jeho napnuté koncetiny sméfovaly kolmo na hrudnik postizeného.
A stlacuje hrudnik ptiblizné 5 centimetr hluboko. Po kazdém stlaceni je dtlezité uvolnit
tlak na hrudni kost, ale neztracet kontakt s postizenym, aby se mohlo srdce naplnit krvi.
Hrudnik se stlacuje ve frekvenci 100 az 120 kompresi za minutu. Pokud je zachrance
vyskoleny, tak po provedeni tficeti stlateni hrudniku znovu zpfistupni dychaci cesty
zaklonem hlavy a zvednutim brady. Palcem a ukazovackem sevie mékkou ¢ast nosu tak,

aby uzaviel nosni dirky. Nadechne se béZznym objemem vzduchu, obemkne svymi rty
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usta postizeného a pevné se pfitiskne. A vdechuje vzduch do postizeného po dobu
asi jedné sekundy. Soucasné u toho kontroluje, zda se hrudnik zveda. Postizeny se necha
dale vydechnout a tento Ukon se opakuje jeste¢ jednou. Poté nastupuje dalSich tficet
stlaceni hrudniku. Kdyz zachrance neni vyskoleny, nebo se obadva z ohrozeni jeho
zdravotniho stavu pti dychani z Gst do Ust postizeného bez pomiicek, tak pokracuje
ve stlaCovani a nepodava umélé dechy. A takto se postupuje dale az do prevzeti posadky
zdravotnické zachranné sluzby v poméru 30 stlaceni ku 2 dechim. V piipad¢ vice
zachrancii se mohou stfidat. Uleh¢enim je, ze jeden zachrance muze stlaCovat, druhy
dychat. A dale se stfidat.

Pokud je k dispozici automatizovany externi defibrilator, tak neprodlené po jeho
pfineseni je nutné jej zapnout a pfilepit defibrila¢ni elektrody na odhaleny hrudnik.
Tyto elektrody se lepi v anterolateralnim postaveni, Ze je jedna elektroda pod pravou
kliéni kosti a druhd v levém podpazi. Obvykle je na elektrodach vyznaceno jejich
umisténi. A déle se fidit hlasovymi pokyny nebo vizudlni napovédou defibrilatoru.
Pokud je na misté vice zachranct, tak béhem zapindni a lepeni elektrod se nepteruSuje
srdecni masdz. Béhem analyzy defibrilatoru se nesmi nikdo postizen¢ho dotykat.
Pti pokynu defibrilatoru o podéani vyboje se stiskne tlacitko, které je obvykle oznaceno
bleskem, ¢i napisem ,,vyboj“. Pii tomto ukonu musi zachrdnce dbat na bezpeci a to,
aby se nedotykal on sam, nebo nékdo jiny postizeného. Po podani vyboje se zahajuje
stlacovani hrudniku a dychéani opét v poméru 30 ku 2. Defibrilator mlize také vyhodnotit
nedefibrilovatelny rytmus. V tomto piipadé se opét Fidime pokyny defibrilatoru
a pokracujeme ve stlacovani hrudniku.

Resuscitace se nesmi pierusit, dokud zdravotnicky personal nevyzve Kk jejimu
ukonceni. Pokud dojde k navraceni védomi, hybnosti, otevieni o¢i a normalnimu dychant,
1ze resuscitaci ukoncit, ale stav postizeného musi byt neustale pod kontrolou. Zachrance

by mél byt pfipraven opét zacit s masazi srdce [21].
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%‘brézek 4 esscitace (vlastni zdroj)

Resuscitace déti
Resuscitace déti ma mnohé odlisné prvky od resuscitace dospélych. Piesto je lepsi
pii nevédomosti o rozdilech, provadét alesponl resuscitaci pro dospélé nezli zadnou.
U déti je zakladnim rozdilem, ze se nezacina stlacovanim hrudniku, ale pfed zahajenim
se provede pét uvodnich umélych vdecht, protoze u déti je piiCina zastavy obvykle
asfyktickd, tedy z dtivodu neptistupu ke kysliku. Diky tomu je u déti podminkou provadét
umélé vdechy. Pii kontrole dychani a uvolnéni dychacich cest je nutna opatrnost

pfi zéklonu hlavy, aby se neporanila kréni patef, nebo nebyla stlacend mckka cast
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pod bradou, a tim uzaviené dychaci cesty. U déti je vhodna vizualni kontrola dutiny ustni,
zda v ni neni néjaky predmét, ktery se da vypudit. U déti do jednoho roku se vdechy
provadi zptisobem, Ze zachrance svymi sty obejme Usta a nos ditéte a vdechne do ditéte
obsah vzduchu ve svych ustech. Dech trva pfiblizn¢ minutu a zachrance kontroluje
zvedani hrudniku. U déti, kterym zachrance nemuize zakryt nos i Gsta zaroven postupuje
jako pfi dychani u dospélého. Dalsi zménou je, kdyz je zachrance na misté sdm, nejprve
po dobu jedné minuty resuscituje a az poté piivola pomoc. Hrudnik ditéte se stlacuje
do hloubky jedné tretiny predozadniho hrudniku ditéte. U ditéte do jednoho roku lze pozit
dva prsty na resuscitaci, bud’ ukazovacek a prostiednicek, nebo palci. U starsiho ditéte
s vhodnou télesnou konstituci a pro dosazeni hloubky staceni lze vyuzit resuscitace
jednou rukou. U déti je pomér 15 kompresi hrudniku ku dvéma vdechim [21].

U déti lze pouzit automatizovany externi defibrilator. Nékteré maji specialni
détské defibrilacni elektrody, nebo zmenSeny vyboj pro déti. Elektrody se lepi
do anterolateralni pozice, to je, kdyz jedna elektroda se nachazi pod pravou kli¢ni kosti
a druh& v levém podpazi. Lze také vyuzit pfedozadni umisténi elektrod. To je takové,
7e jedna elektroda se nalepi na zada pod levou lopatku a druha na hrudnik vlevo od hrudni

kosti [11, 21].

Obrazek 5 Kontrola dychani u déti (viastni zdroj)
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Obrazek 6 Resuscitace déti jednou rukou (vlastni zdroj)

Urazové stavy

Uraz je stav, kdy doslo k poranéni rtizného charakteru a rozsahu v dusledku
kratkodobé pusobicich vnéjsich sil na organismus [19].

Rany

Rany jsou definovany jako poruseni celistvosti kozniho krytu. Zakladnim
rozdelenim je déleni na rany Cisté a znecisténé naptiklad kaminky, hlinou, prachem
a jinymi pfedméty. Dalsi déleni ran je dle mechanismu trazového dé€je. Rany s rovnym
okrajem rozdélujeme na sefné, fezné a bodné. R&ny s nerovnym okrajem na trzné,
trzné-zhmozdéné, stielné, ztratove a ranu z pokousani. PostiZzeny je ohroZen ztratou krve
az vykrvacenim, infekci a poranéni vnitinich organti.

V ramci prvni pomoci ran je na misté dezinfekce rany a jejiho okoli.
U povrchovych ran se dezinfikuje rana i jeji okoli, ale u hlubokych ran se dezinfikuji
pouze okraje rany. Je nutné piedchazeni bezpecnosti mista a kontaktu zachrance s krvi
vyuzitim ochrannych rukavic. Pfi masivnim krvaceni zastavujeme krvaceni tlakem
vrang, tlakovym obvazem, tlakovymi body a vkrajnim piipadé se da vyuzit
zaskrcovadlo. Znecisténé rany lze oplachnout pod tekouci vlaznou vodou, ale mechanické
odstranovani necistot neni doporuceno. Pii zaklinéném pfedmétu se tento predmét
nevytahuje a ani se s nim nikterak nepohybuje. Predmét se zajisti tak, aby se nepohyboval.
Pii  hlubokych ranach je vhodné pfivolani zdravotnické zachranné sluzby.
U povrchovych ran, které nadale nepotiebuji chirurgické oSetieni, se jedna o prvni pomoc

v podobé¢ dezinfekce, z&stavé drobného krvéaceni a ndsledném kryti.
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Rany kousnutim jsou velice nebezpe¢né z pohledu infekce. Nejprve je nutna
dikladna dezinfekce rany. Pied poskytnutim prvni pomoci je nutné¢ dikladné
zkontrolovat bezpe¢i. Mnohdy byva spojena i s vytrzenim svalstva, a tedy ztratovym
poranénim. V piipadé kousnuti hada se rana nevysava, nevytlacuje. Nutn je dezinfekce.
Po kousnuti je vhodné se informovat na lince 155, kde poradi s piipadnym postupem.
Misto, kde doslo ke kousnuti, se nechava pod urovni srdce, nezveda se nad jeji Groven.
Krev se nechd voln¢ vytékat zrany. Odstranéni piredméti z té€la a nasledna fixace
koncetiny a znehybnéni postizeného je vhodné pro to, aby se dale nesifil jed.

Ztratova poranéni jsou zavisla na velikosti a ¢asti ztraty. V prvni fadé je nutna
zastava krvaceni a péce o amputat. Nutné je jej najit, ocistit vodou a vlozit do ¢istého
igelitového sacku, poptipadé jej miizeme zabalit do navlhéené gazy. Tento sacek se vlozi
do druhého pytliku s ledem a vodou [11, 12].

Urazy hlavy a mozku

Urazy hlavy a mozku patii k zavaznym poranénim. Mohou v kratké dobé& ohrozit
zivot postizeného.

Pokud doslo pouze k poruseni kozniho krytu, ¢imz si zachrance nemutize byt nikdy
jist, je vhodné misto vydezinfikovat, sterilné piikryt a dle stavu transportovat postizeného
do zdravotnického zafizeni. Obecné¢ rany na hlavé hodné krvéci z divodu velkého
prokrveni této oblasti.

Poranéni lebky jsou od poranéni skalpu a lebe¢nich kosti. Poranéni skalpu hodné
krvaci a postizeného mutize uvést do hemoragického Soku. Toto poranéni je velkym
rizikem pro infekci. Zlomeniny lebe¢nich kosti, klenby lebni nebo lebecni spodiny,
se projevuji deformitou v misté zlomeniny, otokem, hematomem. Zlomenina lebe¢ni
spodiny se nemusi projevit. Pokud se projevi, je obvyklym znakem brylovy hematom,
to je hematom, ktery se vytvoii kolem o¢i. Pokud je porusena i tvrda plena mozkova,
vytékad z nosu, nebo ucha mozkomi$ni mok, ¢ira tekutina, mize byt s ptimési krve.
Ptiznakem tedy muze byt brylovy hematom, deformita lebky, vytékajici mozkomisni
mok, nebo porucha védomi. Obecnymi ptfiznaky jsou bledost, nevolnost, zvraceni,
zmatenost, ztrata paméti, spavost a nepravidelné dychani. Prvni pomoc u téchto piipadi
je takova, Ze zachrance vola zdravotnickou zachrannou sluzbu ihned po urazu, kontroluje
védomi a zakladni zivotni funkce. Pokud nejsou pfitomna dalSi zranéni, je mozné
postizeného poloZit na zada se zvySenou horni ¢asti téla. Pfi podezieni na poranéni patefe

se necha postizeny lezet ve stejné poloze. Jestli vytéka mozkomisni mok, je mozné
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postizeného ulozit do polohy na boku, na stranu, ze které vytéka mozkomisni mok,
a pod ucho prilozit sterilni material.

Poranéni mozku vznika pii zavaznych trazech. Pfiznakem poskozeni mozku je
bezvédomi, vytok z ucha nebo nosu, nestejnd velikost zornic, nepravidelné dychani
nebo zpomaleni srde¢ni ¢innosti. Nejleh¢im typem poranéni mozku je otfes mozku.
Pii ném dochazi ke kratkému poskozeni funkci mozku bez zmén na mozkové tkani.
Projevuje se kratkodobym bezvédomim, nevolnosti, zvracenim, Unavou, spavosti, bolesti
hlavy, kratkodobou ztratou paméti na obdobi pfed urazem. Pii pohmozdéni mozku je
naopak poskozena mozkova tkan. Projevi se rizn¢ hlubokym bezvédomim, poruchami
dychani a krevniho tlaku, neobvyklym chovanim, nesrozumitelnou fec¢i, poruchami
hybnosti a vjemu, mize byt pfitomna také nesoumérnost zornic. Oteviena poranéni
mozku vznikaji velkym nasilim. Obvykle jsou spojeny s mnohoc¢etnymi zlomeninami
lebky. Dochazi k velkému nitrolebeénimu krvaceni a postizeny je pfimo ohrozen
na zivoté. Pti prvni pomoci je nutné myslet na poranéni kréni patefe a omezit jeji pohyb
na minimum. Urazy hlavy jsou spojené s velkou krevni ztratou, a proto je zastava
krvaceni prioritou. U postizeného v bezvédomi je nutné provedeni uvolnéni dychacich
cest a kontrola zivotnich funkci. U kazdého poranéni se ztratou védomi je nezbytné
ptivolat zdravotnickou zachrannou sluzbu [12, 17].

Urazy patefe a michy

V patefi se mohou poranit vazy, klouby, obratle a ploténky. K poranéni patete
obvykle dochazi v urovni kréni a bederni patefe. Muze dojit také k pieruseni michy
a mi$nich nervi. Pfiznakem poranéni patete je porucha hybnosti, citlivosti konéetin, silnd
bolest nebo hematom v misté poranéni.

Ukolem prvni pomoci pii téchto poranéni je postizenému jesté vice neubliZit.
Postizeny by se m¢l oSetfovat v poloze, v jake byl nalezen. Zachrance by se mél snazit
S postizenym co nejméné manipulovat. V piipad€, kdy ma postizeny na hlavé helmu,
tak se helma nesundava. Stale se u postizeného kontroluji zakladni Zivotni funkce
a zabranuje se tepelnym ztratdm. V ptipadé, kdy postizeny nedycha, se provadi pouze
pfedsunuti Celisti bez zdklonu hlavy. V piipad¢ selhdni zakladnich Zivotnich funkci
se zahajuje resuscitace [11, 17].

Urazy hrudniku

Urazem hrudniku se po¢itaji zlomeniny hrudni kosti, Zeber, poranéni orgnti

4

v hrudnim kosi, krvaceni do dutiny hrudni a pneumothorax. Nejcastéjsim vznikem je
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naraz hrudniku, jeho stlaceni a zhmozdéni. Typickym ptiznakem je bolestivost dychani,
dusnost a zrychlené povrchni dychani [11, 22].

Pneumothorax je stav, pti kterém je vzduch v pohrudni¢ni duting, to je mezi
plicemi a hrudni sténou. Piesné&ji v pleuralni dutin€. Ten vede ke kolapsu plice. Existuji
tii druhy pneumothoraxu. Uzavieny, otevieny a tenzni. Uzavieny pneumothorax vznikne
pfi jednorazovém vniknuti vzduchu, napiiklad pfi vnitinim poranéni nebo pti rozedmé
plic. Postizeny se s nim obvykle dobie vyrovnava. Otevieny pneumothorax je stav,
kdy je oteviena rana v hrudniku a vzduch v plicich je ptitomen okolnimu prostiedi.
Vzduch je nasdvan do plic otvorem. Objevuje se takzvané paradoxni dychéani. Pti¢inou
muze byt bodné, stfelné poranéni, ¢i uraz. Tenzni pneumothorax je velice nebezpecny.
Poranénim v hrudniku je nasavan okolni vzduch, ale uz pleuralni dutinu neopousti.
Vzduch se tedy hromadi v dutiné a postupné utlacuje i druhou zdravou plici. Pfi velkém
tlaku vzduchu vznikd tlak na srdce a velké cévy, které jsou utlaceny a nemiizou nadale
pracovat [11, 22].

Postup prvni pomoci je takovy, Ze zachrance se ujisti, Ze nehrozi zadné dalsi
nebezpedi, jak mu samému, tak postizenému a lidem v okoli. Postizeného je tieba
uklidnit, ulozit ho do polohy v polosed¢ se zapfenyma rukama, kdyz tato poloha
postizenému vyhovuje. Zachrance zavola na linku 155. Rana se nechava oteviena,
ptipadné ji 1ze prekryt sterilnim obvazem. Ptipadné pfedméty zistavaji v ran¢, nevytahuji
se. Zachrance vyuziva pomtcku 5 T. A stale kontroluje stav postizeného. [22].

Poranéni bricha

Poranéni bficha miize vzniknout jako samostatné poranéni nebo jako soucast vice
poranéni. Poranéni bficha je nebezpetné z divodu mozného vykrvaceni z poranénych
organt nebo z diivodu infekce pii poranéni stiev. Lze je rozdé€lit dle mechanismu vzniku
na oteviena a uzaviena.

Pti tiniku obsahu z néjakého organu, napf. sttevni obsah, zZlu¢, krev a pankreatické
Stavy, zplisobuji peritonedlni drazdéni. To je, ze volna tekutina podrazdi pobfisnici
a ta zpiisobi stazeni biiSnich svalii. Kazdy pohyb je poté pro postizeného velice bolestivy.
Ulevova poloha je proto na zadech s pokréenymi nohami. Piiznakem je bolest, zvracent,
zéstava posunu stolice, postiZzeny je bledy a opoceny.

V rdmci prvni pomoci u zavienych bfisnich poranéni je vhodné uloZeni
postizeného do polosedu s ohnutymi nohami v ky¢lich i kolenou. Pied uloZenim je nutné

Zkontrolovat zakladni zivotni funkce a ptivolat zdravotnickou zachrannou sluzbu. Pokud
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postizeny jevi znamky Soku, je dobré ho ulozit do protiSokové polohy. A zacit
protiSokova opatieni.

Prvni pomoc u otevienych bfisnich poranéni je zalozena na pravidlech. Krvaceni
se zastavuje tlakem v rané. S cizimi pfedméty se nikterak nemanipuluje, pouze se oblozi
obvazovym materidlem pro zpevnéni na transport. Vyhiezlé organy se nevraceji zpét
do bfisni dutiny, pouze se piikryji navlhéenym sterilnim krytim [17].

Urazy kon&etin

Poranéni koncetin zahrnuje jejich zlomeniny, poSkozeni kloubli, pohmozdéni
svall a poSkozeni §lach.

Zlomenina je stav poruSeni celistvosti kosti, v pfipadé spojeni sranou ji
oznaCujeme za otevienou zlomeninu. Zlomeniny se tedy déli na oteviené a zaviené.
Pifi zlomeninach dlouhych kosti je riziko velkého krvaceni zkostni dfené,
ale také z poranénych mékkych tkani a cév. Znaky zlomenin jsou viditelné kostni tlomky
vran¢, deformace koncetiny, praskani pfi pohybu koncetinou, zndmky Spatného
prokrveni v konceting, je bleda a chladna, a nadmérna pohyblivost periferni Casti.
Nebo také omezeni pohyblivosti, bolestivost, otok a krevni modfina. V ramci prvni
pomoci u zlomenin je dulezité kontrolovat celkovy stav postizeného a pfipadné zastavit
krvaceni. Cilem prvni pomoci je zastaveni krvaceni, omezeni bolesti pohybem,
pfedchazeni Sokovému stavu a fixace zlomeniny. S postizenou koncetinou
se nemanipuluje, pfipadné za mirného tahu v ose kosti. Zlomenina se fixuje znehybnénim
dvou sousednich kloubtli, mezi nimiz je zlomenina. Postizeny zaujme tulevovou polohu
vhodnou pro fixaci zlomeniny. Zlomeniny se dobie fixuji za pomoci dlahy. V pfipade,
kdy dlaha neni k dispozici, se daji vyuzit improvizované pomicky, napiiklad klacek,
tycka a dalsi. [11, 17, 22].

Poranéni kloubu je zpravidla podvrtnuti nebo vykloubeni. Podvrtnuti je stav,
kdy se oddali hlavice kosti od jamky a nasledné se zpét navrati. Pfi tomto mechanismu
muze byt poruseno kloubni pouzdro a vazy. Poskozeni drobnych cév zpusobi tvorbu
hematomu a vznika pronikava bolest, ktera po pohybu odezni, ale pfi pohybu se opét
navraci. Vznikd velky otok, ktery také znemoznuje pohyblivost. Jako prvni pomoc
se vyuzivaji chladivé obklady, elastické obinadlo na zpevnéni. Na bolest lze vyuzit
naptiklad ibuprofen. Pro vylouceni zlomeniny je dobré navstivit zdravotnické stredisko.
Pii vykloubeni ztraci hlavice a jamka kontakt. Dojde Kk roztrzeni pouzdra, pietrhani vazt
a ke krvaceni. Mezi zéakladni pfiznaky patéi vyrazna bolest, deformita kloubu, krevni

hematom a porucha hybnosti. Vykloubené koncetiny se pfi prvni pomoci nevraci zpét,
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ale fixuji se ve vykloubené poloze. Postizeny se dale transportuje do zdravotnického
zafizeni. [11, 17].

Poranéni vazi byva Casto spojeno s poranénim kloubu. Mohou se natdhnout,
Castecné¢ natrhnout nebo kompletné pietrhnout. Mezi prvni ptiznaky patii bolest
a omezeni funkce kloubu. Mohou se objevit modiiny, podlitiny a otok. Prvnim Gkonem
zachrance je snizit bolest postizeného pomoci chlazeni. Chladny obklad, naptiklad
mrazené potraviny, zabalime do Satku a pfilozime na postizené misto. Koncetina
se zvedne do vysky pro snizeni otoku. Lze zpevnit koncetinu pruznym obinadlem a dle
stavu postizeného ho transportovat do zdravotnického zatizeni. [12]

Polytraumata

Polytraumata jsou mnohocetna zdvazna poranéni nékolika orgdnt a té€lesnych
dutin s postizenim zakladnich Zivotnich funkci. Polytraumata vedou piimo k jejich
ohrozeni.

Vznikaji nejCastéji v dlisledku dopravnich nehod, pracovnich trazi a padd
z vysek. Ptiznaky se 1i8i dle mechanismu trazu a mista postizeni. Od poruch bezvédomi
az po Sokovy stav, mélké dychani a viditelné poranéni je vycet piiznakii obsahly.

Postup prvni pomoci je zjisténi zakladnich zivotnich funkci, zastava krvaceni,
zavolani zdravotnické zachranné sluzby, komunikace s postizenym a pfipadna
resuscitace. Obecné se s postizenym nema hybat, pokud nehrozi néjaké nebezpeci.

Zachrance by mél vzdy myslet na mozné poranéni patefe a michy. [11, 12].

Krvaceni

Krvaceni je jednou ze zakladnich slozek prvni pomoci. Velké a rychlé krvaceni
ohrozuje postizeného na zivoté. Ztrata asi 40 % objemu krve, coz ¢ini asi 2 az 2,5 litru,
je zivot ohrozujici, proto zastava krvéceni je jednou z prvnich tkonu prvni pomoci.
U krvécenti je dillezité dbat na vlastni bezpe€nost a uzivat ochranné pomticky.

wewv s

mimo télo postizeného a vnitini, kdy krev neopousti télo postizeného, ale vytéka z cév
a obvykle se hromadi v télesnych dutinach. Vnitini krvaceni je zpravidla zavazngjsi,
protoze ze zacatku nemusi byt spatfeno a prvni projevy se objevuji az pii vycerpani
kompenzacnich mechanizm téla. Je pfitomna bledost, mélké dychani, studena pokozka

S potem, pocit zizn¢, malatnost a mnohé dalsi.
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Dale mame Ctyti typy krvaceni a to tepenné, Zilni, smiSené a vlasecnicové. Krev
Z tepen ma jasné ¢ervenou barvu, z rany obvykle vystiikuje pod tlakem a je patrna jeji
mnozstvi krve a ranénému za chvili hrozi rozvoj hemoragického Soku az smrt
zvykrvaceni. Zilni krev ma tmavé &ervenou barvu a zriny volnd vytéka.
SmiSen¢ krvaceni se vyskytuje pii hlubsich ranach. Zasahuje tak tepny, zily i vlasecnice.
Jeho oSetieni je jako u tepenného krvéceni [17, 19].

Prvni pomoc u vnéjsiho krvaceni

Pokud se jedna o slabé krvaceni, tak se rana vydisti, vydezinfikuje a ptilozi
se na ni kryci vrstva, naptiklad naplastovy obvaz, ptipadné sterilni kryci material a zavaze
se obinadlem. Zvednuti rany nad uroven srdce pfispiva ke snizeni krvaceni. Pokud rana
jiz nekrvaci a neni nutné chirurgické oSeteni, tak postizeny ztistava na misté. Je-li potieba
chirurgického oSetfeni, dopravi se postizeny K oSetieni do zdravotnického zafizeni.

Pii silném zevnim krvaceni se zprvu musi postizeny polozit na zem,
tim predchdzime padu z divodu kolapsu. Pokud se jedna o koncetinu, zvedneme
jinad uroven srdce tak, abychom snizili prutok krve k poranéni a tla¢ime pfimym tlakem
na ranu, vyuziva se tlakovy obvaz. Tlakovy obvaz ma tii vrstvy, vrstvu kryci, tlakovou
a fixacni. Pfi proséknuti tohoto obvazu, nebo pfi nemoznosti komprese rany, lze vyuzit
nepiimého tlaku na tepnu Vv tlakovém bodé. Tlakovy bod je misto, kde je tepna, ktera
zadsobuje poranéné misto, nejlépe pfistupnd, probihd tésn¢ pod  kuzi
a pfimo pod ni se nachazi kost. Nejcasté&ji se vyuziva tlakovy bod spankovy, licni, tylni,
kréni, podklickovy, pazni, loketni, zapéstni, btisni, stehenni a podkolenni. Spankovy
tlakovy bod je zvlasté pro krvaceni ve vlasové ¢asti hlavy. Vyhmata se pied astim zevniho
zvukovodu. Licni se vyuziva pii krvaceni z obli¢ejové ¢asti. Nachazi se pod thlem dolni
Celisti. Tylni se vyuziva pti krvaceni ze zadni Casti hlavy na pfislusné strané. Kréni
tlakovy bod se vyuziva pii masivnim krvaceni z krkavice ¢i z mékkych struktur dutiny
ustni a komprimuje se pouze z jedné strany proti patefi. Podklickovy bod je velice
bolestivy a tézko proveditelny. Vyuziva se u ztratovych poranéni horni koncetiny
v rameni, nebo masivnich krvaceni z podpazi, ramene, ¢i lopatky. Pazni tlakovy bod
se uziva pti masivnim krvaceni z horni koncetiny. Loketni tlakovy bod se vyuziva
pfi tepenném krvaceni z piedlokti. Zapéstni se nachazi na dolnim konci pfedlokti u palce
a vyuziva se u tepenného krvaceni z regionu zapésti. Bfisni tlakovy bod je velice naro¢ny

na provedeni. Zachrance kle¢i a zavienou pésti natazené ruky, kterou méa zpevnénou
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propletenim druhé ruky, tla¢i krouzivym pohybem u pupku kolmo k pateti postizeného,
dokud neuciti tepani. Tento bod se vyuziva pfi ztratovych poranénich dolnich koncetin,
nebo také pii silném gynekologickém krvaceni. Stehenni tlakovy bod se uplatiuje
pti masivnim krvéaceni z dolni koncetiny. Podkolenni se vyuziva pti krvaceni z bérce
dolni koncetiny [17, 19].

Pii neuspé$ném zastaveni krvaceni po ptredchozim trojitém tlakovém obvazu
a zmacknuti tlakovych bodl, kdy poranéni stale krvaci, je moznost uziti zaskrcovadla.
Zaskrcovadlo je posledni moznosti. Nasazeni zaskrcovadla nese mnoha rizika,
protoze zastavi pfivod krve do postizené Casti téla a ta je tedy vystavena nedostatku
ptivodu kysliku a v ni se hromadi toxické metabolicke zplodiny. Po nalozeni se musi
zaznamenat Cas, kdy se koncetina zaSkrtila. Po 15 az 20 minutadch se musi skrtidlo
na 30 az 60 sekund uvolnit a opét rychle utdhnout.

K postizenému s vétsi ztratou krve se okamzité¢ volad zdravotnickd zachranna
sluzba, jelikoZz je postizeny ptimo ohroZen na zivoté. A do pfijezdu je nutné kontrolovat
vitalni funkce postizeného [17, 19].

Prvni pomoc u vnitiniho krvaceni

Vnitini krvacenti je Zivot ohrozujici stav. Jde o krvaceni do lebky, hrudniku, bficha
a tkani. Na prvni pohled nejde toto krvaceni vidét. Pfi vétSich ztratach u postizeného
nastupuje rozvoj Soku. Pfivolani zdravotnické zachranné sluzby a provedeni
protiSokovych opatieni je zivot zachranujicim ukonem [19].

Pti nékterych zlomeninéch je riziko krvaceni do mékkych tkani. Takové krvaceni
muze byt az Zivot ohrozujici. Pfi zlomenindch panve je mozna krevni ztrata az pét litrt.
U zlomenin stehenni kosti je az dva a pul litru. Pfi zlomeninach kosti bérce jeden litr,
zlomeniny pazZni kosti se pohybuji okolo 800 mililitrii a pfi zlomeninach kosti pfedlokti
zhruba 400 mililitra [11].

Podle stavu postizeného se umisti postizeny do ulevové ¢i zotavovaci,
stabilizované polohy. Manipulace se omezi na minimum, udrzuji se priachodné dychaci
cesty, zamezi se ztratam tepla a nepodavaji se zadné tekutiny [17].

Krvéceni z télesnych otvori

Krvéceni z t€lesnych otvort je obvyklou kombinaci vnéj§iho a vnitiniho krvaceni.

Krvaceni znosu je obvykle traumatické etiologie, nebo ptiznak interniho

onemocnéni, jako napiiklad vysokého krevniho tlaku. Prvni pomoci u toho stavu je
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postizeného ulozit do polohy v pfedklonu, aby krev mohla volné vytékat, stisknout koten
nosu alespoi na pét minut a dat studeny obklad za krk [11].

Krvéceni z ucha je ¢astéjsi pii poranéni zevni ¢asti ucha predmétem. Zavaznéjsim
stavem je, kdyz vytéka krev s pfimési mozkomisniho moku, svétle nartizovéla tekutina.
Na postizené ucho pfiloZzime saci obvaz a postizen¢ho uloZime na postizenou stranu.
Vzdy musime myslet na mozné poranéni kréni patete.

Krvaceni z dutiny Ustni je zavazné, jelikoz muze dojit az k masivnimu krvaceni.
Zalezi na zdroji, tim mize byt jazyk, mékké patro, nosohltan nebo vylomeny zub.
Postizeny se ulozi do polohy v sedu s pfedklonénou hlavou a necha volné vytékat krev

do saciho materialu. Pfi vylomeném zubu lze skousnutim tamponu v lizku vylomeného

zubu zmirnit, az zastavit krvaceni [11].

Aspirace ciziho piredmeétu — duseni

Vdechnuti ciziho télesa je jednou z ¢astych piic¢in amrti, které se da potencialné
vyhnout. Ke vdechnuti dochazi obvykle béhem jidla nebo piti a u malych déti. Postizeni
jsou na zacatku vdechnuti pii védomi, a to ulehcuje jejich zachranu. Cizi predméty
po vdechnuti zpasobuji prekazku v dychacich cestach. Obstrukce dychacich cest lze
rozdélit na zavaznou a nezavaznou. Zachrance je dokaze lehce rozpoznat. Staci
na postizeného promluvit, pokud reaguje slovng, kaslanim a normalné dycha, jde
0 nezavaznou obstrukci dychacich cest. Postizeny, ktery jiz neni schopen nadechu,
se ocitl v zavazné obstrukci dychacich cest [21].

Algoritmus prvni pomoci za¢ina na rozpoznani duseni, zkoumani jeho pfiznaka,
hlavné pti jidle. Dale zachrance promluvi na postizeného a vyzve jej ke kasli. Zde Ize
rozpoznat o jaky druh obstrukce jde. Jestli ma postizeny zavazny druh obstrukce,
tak zachrance si stoupne k postizenému ze strany, mirné zezadu. Jednou rukou podepie
hrudnik postizeného a uvede jej do mirného predklonu tak, aby se ptipadny cizi predmét
dostal ven a neposunul se hloub¢ji do dychacich cest. Provede zapéstni hranou dlané
druhé ruky pét raznych uderd mezi lopatky postizeného. Pokud se ani po tomto manévru
nepodaii dostat predmét pry¢ z dychacich cest, vyuzije se stlacovani nadbrisku.
Zachrance se postavi zezadu postizeného, uvede jej do mirného piedklonu a obemkne
postizeného v horni ¢asti bricha. Jedna ruka zachrance je seviena v pést a je drzena
ze shora druhou rukou. Ruce zachrance jsou v arovni mezi pupkem a dolnim okrajem
hrudniku. Zachrance dale pét krat po sobé piitahuje ruce smérem k sob¢ a nahoru. Pokud

ani tento manévr nedostal cizi predmét z téla ven, opakuje se pétice udert mezi lopatky
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a nasledné stlaceni nadbtisku. Jakmile postizeny ztrati v jakékoliv chvili védomi,
tak zachrance privola zachrannou sluzbu a zahajuje kardiopulmonalni resuscitaci.
Tyto manévry se vyuzivaji u dospélych a déti nad jeden rok veéku. Vsechny osoby,
které po vyndani predmétu maji neustaly pocit ciziho télesa v krku, bolestivé polykani
nebo trpi neustalym kaslem, by méli vyhledat Iékaiskou pomoc. Dale vsechny osoby,
u kterych se povedlo vyprostit predmét pomoci stlacovani nadbrisku, ¢i kompresemi
hrudniku, by méli vyhledat Iékarskou pomoc, kviili moznym vnitinim zranénim [21].

U déti do jednoho roku zalezi na ucinnosti kasle. Pokud dité kasle, zachrance by
nemél provadét zadné manévry a dité piipadné podporovat v kasli. Poté, co kasel piestava
byt Gcinny, tak se musi rychle a drazné provést manévry na vyprosténi. Nejprve privola
zachrance pomoc a zjistuje stav védomi ditéte. Pokud je dit¢ pii védomi, ale nekasle
nebo nekasle uc¢inng, provadi se udery mezi lopatky. Dité si zachrance polozi btiskem
na predlokti. Hlava ditéte je drzena dlani zachrance. Druhou rukou provadi uadery zapéstni
hranou ruky mezi lopatky ditéte ve sméru vypuzeni ciziho télesa. Pokud se nepodaii
vypuzeni piedmétu udery, zacne se razné stlacovat hrudnik. Pokud je dité stale
pii védomi, tak se opakuji udery mezi lopatky se stlacovanim hrudniku. Pokud tak jiz
zachrance neucinil, musi byt pfivolana pomoc. Po vypuzeni piedmétu zachrance
kontroluje stav ditéte a pripadné vyhleda odbornou pomoc. Pii stavu, kdy je dité
do jednoho roku jiz v bezvédomi nebo do n¢j upada, tak zachrance polozi dité na rovnou
tvrdou podlozku, naptiklad zem. Vzapéti privola pomoc a neopousti dité. Zprachodni
dychaci cesty ditéte, otevie usta a zkontroluje dutinu tstni. Pokud je predmét vidét, pokusi
se jej pomoci jednoho prstu odstranit. Pokud téleso nevidi, nepokousi se o jeho nalezeni,
aby jej nezatlacil hloubéji do dychacich cest. Nadale zachrance provadi pét umeélych
vdechu pfi zaklonu hlavy a zvednuti brady, pozoruje jejich u¢innost. Pti neac¢innosti
zméni polohu hlavy. Pokud nedoslo ke zlepseni stavu ditéte po umélém dychani,

tak se zahajuje kardiopulmonalni resuscitace bez kontroly obéhu [21].
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Obrézek 8 Poloha rukou u stlacovani nadbrisku (viastni zdroj)
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Obrazek 10 Vypuzovani vdechnutého télesa u déti (viastni zdroj)

Zachrana z vody a tonuti

Pti zachranné tonouciho musi byt kladen veliky daraz na bezpeci zachrance.
V optimalnim piipadé zachrance nevstupuje do vody k tonoucimu. Tonouci bojuje
0 udrzeni se na hladin¢ a tim hrozi veliké riziko pro zachrance. V prvni chvili,
kdy zachrance uvidi tonouciho, ktery vola o pomoc a snazi se udrzet na hlading, nebo lezi

bezvladné na hlading obli¢ejem doli, upozorni zachrance plavéika nebo dalsi pritomné
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osoby. Pokud je tonouci pti védomi, mél by se snazit zachrance o zachranu ze biehu
pomoci hozenych predméta na lané. Pokud nelze poskytnout zachranu ze biehu, je
na kazdém zachranci, aby se rozhodl a neohrozil svij zivot. U postizenych v bezvédomi
je mensi riziko pro zachrance.

Po vytazeni z vody zachrance kontroluje stav védomi a zakladnich Zivotnich
funkci postizeného. Ulozi postizeného na bok a provede vypuzovaci manévry udery
do zad mezi lopatky. Zachrance nadale kontroluje dychani. Postizeny v bezvédomi
se zachovalym dychanim se necha v poloze na boku a vycka se na ptijezd zdravotnické
zachranné sluzby. Pokud reaguje, necha se postizeny v polosedu. Postizenému se zajisti
tepelny komfort. Pokud je v bezvédomi a nedycha, tak zachrance provede tvodnich

pét vdechi a zahajuje kardiopulmonalni resuscitaci [12].

Intoxikace

Intoxikace je stav, ktery je zpasoben vstiebanim toxické latky do organismu.
Intoxikaci muzou zpusobit Iéky, drogy, houby, chemikalie, toxické zplodiny a mnohé
dalsi. Latky mohou do organismu vstoupit zazivacimi, dychacimi cestami,
ale také pres pokozku. K intoxikaci muze dojit neamysiné nebo umysiIné. Zavaznost
intoxikace je dana druhem toxické latky, jejimi vlastnostmi, mnozstvim, délce trvani,
miste vstupu a klinickém stavu postizené¢ho. K béznym ptiznakam intoxikace patii ztzeni
zornic nebo jejich rozsieni, zapach dechu nebo zvysena ¢i snizena télesna teplota.
Ptiznaky intoxikace latkami, které postihuji dychaci systém zpasobuji dusnost a obtize
s dychanim. Latky pusobici na travici trakt zptasobuji bolest bricha, zaludku, prijmy
a zvraceni. Pfi vstupu latky kuazi nebo sliznicemi se mize objevit zéervenani, zarudnuti
a jiné poskozeni kuze [12, 23].

Pti vdechnuti jedovaté latky je nutné zamezeni dalSimu vstupu do organismu.
Zachrance musi dbat na vlastni bezpec¢nost. Pii poziti u osob pii védomi, do jedné hodiny
od poziti, se vyvolava zvraceni. Pokud jde o latky chemické, tak se zvraceni nevyvolava.
Pti otravach, které vstupuji do organismu pies kizi a sliznice, se dané misto oplachuje
vodou. Zachrance se pokusi zjistit, jakym jedem se postizeny otravil. Postizeny se sleduje
do piijezdu zdravotnické zachranné sluzby [12].

Intoxikace plyny

Pti poskytovani prvni pomoci by se mél zachrance ujistit, ze mu nehrozi
nebezpec¢i. A evakuovat postizeného ze zamoteného prostredi. Pripadné vyvétrat.

Az po téchto ukonech poskytuje zachrance prvni pomoc [11].
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Intoxikace léky

Prvni pomoc vychazi ze stavu postizeného. U postizeného pii védomi
se zachrance pokusi vyvolat zvraceni a maze podat postizenému vodu s aktivnim uhlim.
Privola zdravotnickou zachrannou sluzbu a do jejiho piijezdu kontroluje stav
postizeného. U postizeného v bezvédomi kontroluje stav dychani a vycka na piijezd

zachranné sluzby. Pii zastavé dechu zahajuje kardiopulmonalni resuscitaci [11].

Intoxikace houbami

Prvni pomoc zalezi na celkovém stavu postizeného. U postizeného pii védomi
se vyvolava zvraceni a podava se voda s aktivnim uhlim. A po zavolani na linku 155
zachrance neustale kontroluje celkovy stav postizeného. U postizeného v bezvédomi
zachrance kontroluje neustale stav postizeného a ¢eka na ptijezd zdravotnické zachranné
sluzby [11].

Otrava alkoholem

V ramci prvni pomoci se vyvolava zvraceni do 90 minut od poziti u opilych
pii védomi. Zachrance zavola na linku 155 a neustale kontroluje celkovy stav
postizeného. U postizeného v bezvédomi zachrance kontroluje stav postizeného

do prijezdu zdravotnické zachranné sluzby [11].

Termicka poranéni, poleptani

Popéleniny

Popaleniny jsou zavaznym poranénim zpusobenym Vlivem vysoké teploty
na povrch lidského téla, nejéastéji ktize. Popaleni se déli na suché a vlhké. Zalezi
na pticiné€ popaleni. Pti popaleni plamenem, zafenim, nebo pfimym kontaktem s horkym
télesem jde o suché popaleni. Pokud je pficnou para, ¢i horka tekutina, jde o vihké
popaleni.

Zavaznost popaleni zavisi na hloubce, rozsahu a misté, kde doslo k popéleni.
Dle hloubky se d€li popaleniny na Ctyfi stupné.

Prvni stupen je nejméné zdvazny. Doslo pti ném k poranéni pouze vrchni ¢asti
ktze. Pokozka je v misté zCervenald, tepla, mirn€ oteklé a bolestiva. Prvni stupen se hoji
samovoln¢ a bez vétSich nasledkli. Druhy stupenn je také povrchni popdaleninou.
V tomto stupni dochazi k tvorbé puchyit v misté popaleni, které jsou naplnény tkanovym
mokem. Toto poranéni je velice bolestivé a hoji se n¢kolik dni. Pod puchyfem vznika

nova pokozka a puchyt postupné¢ usychd, az se uloupne. Tteti stupen znamena poSkozeni
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vSech vrstev kuze. Jde o hlubokou popaleninu. Tato popélenina ma hnédou az ¢ernou
barvu. Lécba je velice obtizna a pomala. Hoji se tuhou jizvou.

Ctvrty stupen, jinak zuhelnaténi, je hluboka popélenina postihujici nejen kii,
ale take svaly, kosti a klouby.

K urceni rozsahu popalenin slouzi pomtcka podle velikosti dlan¢€. To znamena,
7e velikost dlané postiZzené osoby je ptiblizné 1 % jejiho téla. Nebo takzvané Wallaceho
pravidlo deviti. Toto pravidlo dava kazdé ¢asti téla urcité procento. Hlava a krk je 9 %,
kazda horni koncetina ma 9 %, kazda dolni koncetina ma 18 %, hrudnik zeptedu 9 %,
hrudnik zezadu 9 %, bticho zezadu 9 %, zepiedu 9 % a genitélie 1 %.

Prvni pomoc u popalenin se rozdéluje na technickou a laickou prvni pomoc.
Do technické prvni pomoci spada vypnuti, ¢i odstranéni zdroje tepla, uhaseni hoficiho
odévu, nebo vyprosténi postizeného. Nutné je zabranéni uteku postizené¢ho a ulozeni
do horizontalni polohy hofici stranou vzhiru. Hofici obleceni je nutné uhasit vodou,
¢i zabalenim do nehoflavého materialu, naptiklad deky. Laicka prvni pomoc zalezi
na hloubce, rozsahu a celkovém stavu postizeného. Pfi popéaleninach prvniho a druhého
stupné je nutné postizené misto zacit chladit, nejlépe proudem studené vody, do takové
miry, kdy postizeny citi ulevu. Pokud ma postizeny néjaké kovové, Ci jiné predméty,
jako prstynky, naramky, fetizky, manZety, limecky, hodinky, nausnice a dals$i, je nutné
mu jej okamzité sundat. Pokud nelze nckteré predméty sundat, je nutné je odstranit
pomoci nafadi. Po odeznéni tlevy pfi chlazeni se pfistupuje ke sterilnimu kryti, a to tak,
7e kazda cast téla, i kazdy prst na ruce, musi byt od sebe oddéleny. Je-li na misté
hydrofilni obinadlo, jeho wvyuziti je pfinosné po sterilnim kryti rany. Ré&na
se nedezinfikuje. Pokud jsou pfitomny puchyie, nestrhavaji se a slouzi jako dalsi kryci
vrstva.

Pfi popaleninach v rozsahu vétsim jak 20 %, u déti nad 10 %, batolat nad 5 % a
u kojencii a novorozenct, nechladime popaleniny viibec. Z diivodu hroziciho vystaveni
je tedy nutné okamzité piivolani zdravotnické zachranné sluzby [11, 17, 19].

Omrzliny

Omrzlina je poSkozeni tkané chladem. Nejcastéji byva poruSena kiize, ale miize
dojit k poskozeni hlubsich vrstev. Nej¢astéji postihuji obnazené a htife prokrvené télesné
¢asti, jako nos, usni boltec, prsty, brada a tvéare.

Stupné postizeni délime do Ctyt skupin. Nejprve vypada kazdd omrzlina stejné.

Je bledd, chladnd a necitliva. Po jejim zahtati se omrzlina vyviji. Prvni a druhy stupen
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vypada jako popalenina prvniho a druhého stupné, zéervenani a puchyfte. Treti stupen je
bledy s opocenou pokozkou a prokreslenim cév. Puchyfe maji obvykle krvavy obsah.
Ctvrty stupeti je odumiela tkai.

Prvni pomoc je technickd, a to zabranéni dalSimu vystaveni chladu, odstranéni
mokrého, vlhkého odévu za vyménu suchého, vyhtatého odévu. Postizenou Cést lze
postupné ohtivat, napiiklad v podpazi, ¢i vodni lazni. Nasledné se misto sterilné kryje

a postizeny se transportuje do zdravotnického zatizeni [17, 19].

Uraz elektrickym proudem
Zavaznost poranéni pii urazech elektrickym proudem je urcena typem proudu,
stiidavy nebo stejnosmérny, napétim, odporem kuze a dobou i drahou prichodu proudu

lidskym télem.

Uraz elektrickym proudem 220 V

V Ceskych domacnostech je elektrické napéti v zasuvkach 220 V. Ke kontaktu
Snapétim se Clovék mize dostat pfi nedodrzeni bezpec¢ného zachazeni napiiklad
pii vyméné zasuvky. Castym jevem je pocit uderu proudem do zasaZzené &asti a nasledné
brnéni zasazené Casti. Pfi kontaktu s vyS$$im napétim muze vzniknout kieCovy stav.
Kontakt s elektrickym napétim je vzdy zivotu nebezpe¢ny, jelikoZ hrozi riziko vzniku
arytmii srdce. Pfi urazech s vétSim napétim vznikaji také popaleniny. V ramci prvni
pomoci je nutné dbat na vlastni bezpecnost. Nejprve odpojit postizeného od piivodu
elektrického napéti néjakym nevodivym ptfedmétem, poptipadé¢ vypnutim proudu.
Zachrance zkontroluje zdkladni zivotni funkce. Déle musi patrat po misté¢ vstupu
a vystupu proudu, které mize vypadat jako popalenina, nebo zCervenana ktize. Po zasahu
elektrickym proudem by mél byt kazdy postizeny zkontrolovan Iékafem, zvlasté
pro kontrolu ¢innosti srdce.

Uraz vysokoenergetickym pievadéem 1000-2000 V

K tomuto typu Urazu muze dojit napiiklad pfi nedodrZeni bezpe€nosti prace,
nebo vandalstvi, pii hazardu se Zivotem, lezenim na sloupy vysokého napéti nebo viakové
soupravy. Pfi takto vysokém napéti nemusi dojit k pfimému dotyku s vysokonapétovym
vodi¢em. Pfi nehodéach stimto vodi¢em je nutné, aby se zachrance nepokousel
o odstranéni postizené¢ho z mista nehody. Musi okamzité zavolat na linku 155 a nahlasit

misto udalosti, naptiklad Cislo sloupu vysokého napéti a tim se urychli proces vypnuti
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elektrického piivodu do této oblasti. Po vypnuti proudu je nutna kontrola zakladnich

zivotnich funkci, chlazeni a sterilni kryti popalenin. [12, 19].

54



4 METODIKA

Bakalaiska prace pod nazvem ,,Vyuka prvni pomoci u zaku zakladni Skoly* je
praktickou praci, kterd zkouma Skolni vzdélavaci programy z hlediska obsahové casti
zamétené na prvni pomoc.

Celkové informace pro praktickou ¢ast byly zjiStény z volné pfistupnych Skolnich
vzdé¢lavacich programti a doplnény o provedenou diskuzi s fediteli zakladnich $kol,
nebo vyucujicimi, kteti na danych $kolach pracuji a maji na starost vyuku prvni pomaoci.
Ti poukézali na hlavni silné a slabé stranky Skoly a zminili nékteré ptileZitosti a hrozby.
Na tomto zékladu byly vyhotoveny SWOT analyzy zamétené na vyuku prvni pomoci
ve Skolnich vzdélavacich programech.

Skolni vzdélavaci programy jsou srovnavany pomoci SWOT analyzy,
ktera strategicky srovnava programy z hlediska ziskanych, sjednocenych
a vyhodnocenych informaci. Celkov¢ tato analyza srovnava stav zafizeni, tedy zakladni
Skoly, v oblasti prvni pomoci. SWOT analyza se sklada z anglickych slov, Strenghts, tedy
silné stranky, Weaknesses, slabé stranky, Opportunities, prilezitosti, a Threats,
tedy hrozby. Zkoumd aspekty vnitiniho a vné&jsiho prostiedi. Vnitinim prostiedim
se mysli to, co Skola dokdze ovlivnit. Vn€jSim prostiedim se naopak mysli to, co Skola
nedokéze v plné mife ovladat.

SWOT analyza se provadi pomoci tabulky, ktera nam udava hlavni silné a slabé
stranky, pfilezitosti i hrozby. Témto hlavnim aspektim je pfitazena ,,vaha“ a jeji
,hodnoceni“ na dané skole. Tyto dvé polozky se dale mezi sebou vynasobi a udaji
takzvané ,,vazené skore“. Ty jsou poté zaznamenany a sefteny v kazdé silné a slabé
strance, piileZitostech a hrozbach. Nadale jsou srovnany mezi sebou silné a slabé stranky,
a poté prilezitosti s hrozbami.

Prakticka ¢ast bakalaiské prace je vytvorena pomoci SWOT analyz pro dané $kolni
vzdélavaci programy se zaméfenim na prvni pomoc. Jsou zde zapsany hlavni informace
o vybrané zékladni Skole a jejich silné a slabé stranky ve Skolnim vzdélavacim programu
pro prvni pomoc, piilezitosti a hrozby Skoly, které by ovlivnily vyuku prvni pomoci
ve Skolnim vzdélavacim programu.

Hlavni silné a slabé stranky, pfilezitosti a hrozby jsou ziskavany ze $kolnich
vzdélavacich programt, které jsou zverejnéné. Pomiickou byl zptisob ziskavani informaci
formou rozprav s fediteli $koly, kteti upozornili na dané silné a slabé stranky, piilezitosti

I hrozby.
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Nize jsou provedeny SWOT analyzy vybranych $kol se zaméfenim na prvni pomoc.

SWOT analyzy jsou dale porovnany z hlediska vysledki Vv nich.
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5 VYSLEDKY

5.1 Zakladni Skola Brno 1

Zékladni Skola Brno 1 se nachazi v Brng, méstské ¢ésti Brno-Reckovice a Mokra
Hora. Zfizovatelem $koly je Statutarni mésto Brno. Skola zfizuje zékladni $kolu
pro 1. a 2. stupen, Skolni druzinu a jidelnu.

Objekt skoly leZi v okrajové ¢asti mésta, v sidlisti. Vétsina zaka je z okoli. Skola
vlastni také rozlehlé hiisté a velkou $kolni zahradu.

Skolu nyni navstévuje 375 zaki, coz &ini 17 tfid. Zaci navitévuji étyfi oddélené
druziny, které pojmou 170 zakl. Pro zaky jsou k dispozici kmenové tridy, pocitacové
ucebny, laboratofe pro fyziku a chemii, pfirodopisné ucebny, ucebny pro hudebni
vychovu, multimedialni uc¢ebny pro 1. stupen, vlastivédné ucebny, kuchytika, ucebna
technickych praci, knihovna a dvé télocvicny.

Skolni vzdélavaci program byl vyhotoven dle Ramcového vzdélavaciho programu
pro zéakladni vzdé€lani a z programu Narodni Skola €. j. 15 724/97-20. Nazev Skolniho
programu je ,,Skola pro Zivot“. Zaméfuje se na rozvoj zikovskych kompetenci, pfipravu
pro dalsi studium a prakticky zivot. Zaci zde navitévuji vice hodin télesné vychovy,
ciziho jazyku, vafeni, technickych dovednosti a informatiky. Cilem $koly je z zaku
vychovat uvazeného, kultivovaného, zodpovédného, tvotivého ¢lovéka, ktery aktivné
hleda své zivotni hodnoty, rozumi hodnoté¢ zdravi a aktivné usiluje o jeho ochranu.
Aby jednal svobodn¢ a rozumné v konkrétnich praktickych Zivotnich udalostech.

Skola vytvaii b&znou naplii predmétdl se zatlendnim témat z oblasti ekologie,
ochrany zivotniho prostiedi, zdravého zivotniho stylu, ochrany a chovani c¢lovéka
pfi mimofadnych udalostech. Zaci se udi pracovat ve skupinach, vytvaii projekty,
vyuzivaji interaktivni pomucky a pocitace. Navstévuji kulturni akce a akce zaméiené
na zdravy Zzivotni styl a ochranu zdravi.

Skola méa vytvofen Minimélni preventivni program, ktery je z oblasti prevence
navykovych latek a jinych socialné patologickych jevi. V ramci piedméta
Vychova ke zdravi, k ob¢anstvi jsou tyto témata zprostiedkovana odborniky z riznych
organizaci. Dale $kola pofada projektové dny, ve kterych pini prvky cvi¢eni Ochrany
¢loveka za béznych rizik i mimotradnych udalosti. Provadi se takeé nacvik prvni pomoci

u zaki 1 ucitelt pod odbornym vedenim.
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Skola spolupracuje s Méstkou Policii Brno, Policii Ceské republiky a jinymi
organizacemi.

Prvni pomoc se na prvnim stupni vyuéuje ve vzdélavaci oblasti Clovék a jeho svét.
Zvl1asté v tematickém okruhu Clovék a jeho zdravi. Zaci zde ziskavaji zakladni poudeni
0 zdravi a nemocech, zdravotni prevenci a samotném poskytovani prvni pomoci
s dirazem na bezpené chovani a vzdjemnou pomoc V béznych i mimotadnych
udalostech, které ohrozuji jedince i celé skupiny. Zaci si uvédomuji dileZitost zdravi
a odpovédnost za zdravi své i ostatnich. Zaci se u¢i zptisobem modelovych situaci,
pozorovanim a hranim urcitych roli. Tato vzdélavaci oblast se vyucCuje V predmétu
Prvouka, kterd probiha dvakrat tydné v1. az 3. rocniku, Vlastivéda,
ktera je ve 4. az 5. ro¢niku dvé hodiny tydné a Prvouka, ktera je vyucovana jednu hodinu
tydné. Vystupem je, ze zak peCuje o své zdravi, dokaze rozpoznat vhodna mista pro hru,
dokaze zavolat na tisnové linky a zna zaklady prevence a prvni pomoci. Dale se prvni
pomoc objevuje ve vzdélavaci oblasti Clovék a zdravi, ktera je vyuovéana v télesné
vychove.

Na druhém stupni zakladni §koly se prvni pomoc vyuéuje v oblasti Clovék a zdravi.
Prvni pomoc je realizovana v ptedmétech Vychova ke zdravi a Té&lesna vychova.
Tato vzdélavaci oblast vede zaky k ochrané zdravi a zivoti pti kazdodennich rizikovych
situacich 1 mimofadnych udalostech. Dale k vyuZivani postupi spojenych s feSenim
téchto udalosti. Ve Vychovée ke zdravi si zak upeviiuje navyky poskytovani prvni pomoci

a schopnosti pozadat a pfijmout pomoc.
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Tabulka 1 Silné a slabé stranky, piileZitosti a hrozby ZS Brno 1

Silné stranky

Slabé stranky

Zaclenéni vice témat do vzdélavaciho

programu

Nespoluprace se zdravotnickou

zachrannou sluzbou

Spoluprace s policii, hasi¢i, horskou

zachrannou sluzbou

Neodbornost vyuky — nedostate¢né

proskoleni ucitelt

Projektové dny

Nedostate¢na vybavenost

Mimoskolni akce

Nedostatek financi

Specializace na T¢lesnou vychovu

Casova naro¢nost vyuky — nedostatek

¢asové dotace

Aktivita feditele

Nejednotnost predmétu Prvni pomoci

Snaha o uceleni prvni pomoci do jednoho

celku

Nedostateéné motivovani zaku

Mimoskolni krouzek Prvni pomoci

Neochota absolvovani volnoc¢asovych

aktivit uciteli

Prilezitosti

Hrozby

Akce potadané ZZS IMK

Nedostate¢né proskoleni zaki

Navyseni hodinovych dotaci

Mensi disciplina zakt

Granty po vyuku prvni pomoci

SniZeni hodinovych dotaci

Dobrovolnicka ¢innost

SniZeni financovani od statu

Silné stranky
Zéakladni Skola Brno 1 se snazi zaclenit vice témat do vzdélavaciho programu.
Mimo obsahové napln¢ klasickych predmétii se do vyuky zaclenuji témata jako ekologie,

ochrana zivotniho prostiedi, zdravy Zivotni styl a ochrana schovanim c¢lovéka
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pfi mimotadnych udalostech. Skola tim dava vétsi rozhled a znalosti zakaim v danych
problematikach. Tim padem se Skola vice zamétuje také na prvni pomoc. ZvIaste,
kdyZ se nyni snazi byti zaméfend na télesnou vychovu. Ptibyvaji také hodiny pro prvni
pomoc s praktickym vyzkousenim problematiky.

Spolupracuji s Méstkou policii Brno, Policii Ceské republiky, hasi¢skym
zachrannym sborem i horskou sluzbou. Policisté navstévuji Skolu a proskoluji Skolaky,
jak se maji chovat a co nemaji délat. Davaji duraz na mozné intoxikace a rizika spojena
s nimi. Kladou duraz na bezpeci na silnicich a styk s cizi osobou, ktera mtize byt napiiklad
drogové zavisla. Upozornuji na rizika s uzivanim drog. Hasi¢sky zachranny sbor, ktery
nav$tévuje Skolu a zaky Skoli z pozarni ochrany, evakuace, ale také z prvni pomoci.
Vysvétluje zakam, jakym zpisobem se maji chovat pii mimofadnych udélostech. Zaci
prozivaji simulované pozary, stavy ohrozeni zivota. VSe probihd formou nazornych
ukazek, kdy jsou zaci vystaveni simulované situaci a musi se zachovat, tak jak by jednali
Vv bézném zivoté. Mohou si vyzkouSet oblékani specidlnich prostfedkii pro ochranu
zdravi. Zkousi se evakuovat ze zamoreného prostfedi pénou a mnohé dalsi. Skola
také spolupracuje se zachranaiem z Horské sluzby, ktery je zaméstnancem. Ten ukazuje
zaktm prvni pomoc s naslednym praktickym vycvikem. Zachranaf uziva specialni u¢ebni
pomucky, naptiklad pomiicka oteviené zlomeniny, kdy Si zaci danou pomicku mohou
ohmatat a musi ji spravné oSetfit. Zachranai je také seznamuje s moderni aplikaci
Zdravotnické zachranné sluzby a vysvétli jim jeji uzivani. Nadale Skola spolupracuje
s dalsimi neziskovymi organizacemi, kdy Si zaci vyzkousi spoustu zajimavych véci.
Naptiklad projekt, aby déti respektovali seniory. Déti jsou obleceny do specialnich odévi,
které jim znemoziuji néjaky pohyb a musi vyjit schody.

Castou naplni $kolniho programu jsou i projektové dny, kdy z4ci absolvuji cviceni
Vv ptirod¢ s plnénim prvka z oblasti Ochrany ¢lovéka za béznych rizik i mimofadnych
udalosti, pfipravy obcanti k obran¢ stitu a samotna ochrana zdravi vcetné¢ dopravni
vychovy. Cvifeni na ochranu zdravi ¢lovéka pti mimofadnych udalostech probihaji
Vv piirod¢ a soucasti je také nacvik prvni pomoci u zaku i uéiteld pod odbornym dohledem.

Prvni pomoc je zvlasté vyucovana na mimoskolnich akcich. Zvlasté pak na Skole
Vv piirod¢, lyzaiském vycviku, vyletu na kolech, bruslich a plavani. Diky velké aktivité
$koly se Zaci mohou setkat s praktickou vyukou prvni pomoci &astdji. Zaci
také reprezentovali skolu v soutézi Hlidek mladych zdravotnik, kterou poiada Cesky

Cerveny kitiz, kde zaci prvniho i druhého stupné plni ve skupinkédch praktické Ukoly
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zZ prvni pomoci s vyuzitim standartniho zdravotnického materialu. Dopravovali postizené
i ranéné, mohli si prohlédnout vybaveni sanitniho, policejni i hasi¢ského vozu.

Z obycCejné zakladni Skoly se pomalu stava zakladni Skola se zaméfenim
na télesnou vychovu. Jelikoz pfedmét Télesna vychova je jednim z mala, ve kterém
se vyucuje prvni pomoc, tak jeho navySenim se zveda i obsahové strdnka prvni pomoci.
Zaci kromé teoretickych znalosti a praktickych zkousek se Castdji setkavaji s Urazy,
které vznikaji pii pohybovych aktivitich a tim zptisobem si mohou vyzkouset jednani
v takovychto situacich. Piipadné dokazi pozadat o pomoc a obeznamit uditele.

Nedilnou soucasti rozvoje Skoly je aktivni feditel, ktery se zaobira T¢lesnou
vychovou a prvni pomoci. Diky jeho aktivnimu pfistupu ke Skole, se Skola rozrista,
nabird vice déti i uditeld. Skola se zmodernizovala, pfizptisobila se dobé a dnes je
modernim zafizenim s vyuZzitim mnoha technologii. Reditel $koly se aktivng podili
na Skoleni Zzaki zprvni pomoci. Nechal se proskolit v oblastech prvni pomoci
a tyto znalosti pfedava zakiim i ucitelim.

Aktivita feditele se promita i do snahy 0 uceleni prvni pomoci do jednoho vétsiho
celku. Skola se snazi, aby se prvni pomoc uéila jako celek, nikoliv jednou za mésic
vriznych predmétech. Reditel zakladni $koly sméfuje k uceleni prvni pomoci,
ktera by se u¢ila intenzivné v jednom predmétu. Zaci by poté byli vice zainteresovani
do vyuky prvni pomoci.

Skola také zaopatfuje krouzek pro Zaky se zajmem o prvni pomoc. Krouzek
Mladych zdravotniki, ktery je pod zastitou Ceského Gerveného kiize, na §kole probiha
jednou tydng. Zaci, vétsinou prvniho stupné, navitévujici tento krouzek, jezdi na soutéze

V prvni pomaoci.

Slabé stranky

Jednou ze slabych stranek $koly je nesoucinnost se zdravotnickou zachrannou
sluzbou. Zdravotnickéd zachranné sluzba je jednim z nejlepSich Skolitelt prvni pomoci.
Ma veskeré vybaveni potiebné pro praktickou ukdzku a nejvétsi znalosti s odborniky,
ktefi pracuji na zachranné sluzbé a s prvni pomoci se setkavaji dnes a denné. Jejich
zkuSenosti a zazitky mohou byt pro zaky zajimavé a motivujici k ziskani znalosti prvni
pomoci.

Nedostatecna odbornost a proskoleni uciteli na skole je jednou z nejvétSich slabin
Skoly v rdmci zaméieni se na prvni pomoc. U¢itelé nejsou povinni absolvovat kurzy prvni

pomoci. Nevyzaduje to zakon a tim zpusobem jsou jejich znalosti v dobrovolném
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provedeni. U¢itelé mnohdy sami nevédi, jak podat prvni pomoc a pfi proskolovani zakt
se také zajimaji o tuto problematiku, pfitom ucitelé jsou zakladnim bodem,
ktery na skole podava prvni pomoc. Mladsi déti obvykle v rdmci prvni pomoci informuji
pravé ucitele. Pokud uditel, ale nebude védét co délat, tak 78k mize ztratit jistotu
v dokonalého ucitele. Pfipadné zak uvidi selhani uditele.

Za dalsi slabou strdnku je povazovano, Ze S$kola nevlastni prakticky zadné
pomicky pro vyuku prvni pomoci. Figuriny pro simulaci resuscitace si pijc¢uje, popiipadé
s ni jiz dojdou 8kolitelé. Skola nevlastni figurinu diky jeji vysoké cené. Proto si ji Zaci
mohou vyzkouset zhruba jednou ro¢né. Prakticka zkouska resuscitace je zakladnim déjem
pro zapamatovani tkond.

Z ptedchoziho odstavce je patrné, ze pomiicky pro vyuku prvni pomoci jsou
nakladné. Skola nema dostatek financi pro jejich nakup. Pro vysokou cenu odbornych
Skolitelt si Skola nemutze dovolit specializovanou vyuku pro zaky.

Aby si kazdy zak prakticky vyzkousel dany tikon, je nutné vénovat nékolik minut
praktickému nacviku kazdého Zaka tak, aby si to vSichni dostate¢né vyzkouseli. Bohuzel
casové omezeni hodiny, ve kterém chce Skola probrat ucivo, které zaradila do vyuky,
je velkym problémem. Vyucujici musi do pfedmétu zahrnout velké mnozstvi informaci,
u¢iva. Proto neni ¢as vénovat se pouze prvni pomoci, tak jak by bylo vhodné.
Kdyby Skola neméla stanovené tak velké mnozstvi informaci v pfedmétech, tento jev
by mohl vymizet.

Prvni pomoc je Sirokosahlé téma, které se prolind v nékolika predmétech.
Zacatkem roku a S navstévou nové ucebny zacina vyuka poucenim 0 bezpe¢nosti
a piipadné prvni pomoci. Diky kratkému ¢asu v mnoha ptedmétech Zaci mohou byt
zmateni a nedokazi si spojit informace, které se dozvédéli v jiném predmétu.

Aby zéka danéd problematika zaujala, chtél ji vénovat pozornost a mél touhu
dozvédét se vice je umeéni vykladu. Pokud je predndsejici a samotnd hodina jina,
zajimava, ak¢ni a praktickd, zaci projevuji zdjem o problematiku.

Ucitelé na zakladni Skole si musi ptipravovat vyklad nového uciva, opravovat
testy a fesit kdzenské problémy. Pti jejich volnu musi jednou ro¢né mit studijni volno,
kdy se ucitel uci a ziskava nové poznatky ve predmétu, ktery vyucuje. Poté ma moznost
vyuzit volnoéasovych aktivit, jako naptiklad studium prvni pomoci, které neni nikterak
penézné ohodnoceno. Zakon jim to nepiikazuje a je to pouze na kazdém vyucujicim,

jak se rozhodne. Proto si vétsina uciteld radéji vybere cestu volného Casu.
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Prilezitosti

Pokud by Ministerstvo Skolstvi navySilo hodinovou dotaci na predméty,
ve kterych se u¢i prvni pomoc, nebo celkovou dotaci pro zaky zakladni $koly, ktera ¢inni
maximaln¢ 30 hodin tydné. Byla by velka pravdépodobnost, ze Zaci budou vice
seznameni s prvky prvni pomoci. Mohli by mit vice praktickych ukazek a danou
problematiku si vice vyzkouset v modelovych situacich.

Pokud by Skola dostivala finan¢éni pfispévek na pomucky prvni pomoci,
¢i pro specializované pracovniky, ktefi by prednaseli na Skole se vsemi potiebnymi prvky
pro vyuku prvni pomoci, zaci by tak méli odborné vysvétleni problematiky
Se zazitkovymi prvky, vénovali by vétSi pozornost problematice a 1épe by si dané kroky
osvojili.

Pokud by zakladni $kole nabidl spolupraci specializovany odbornik, ktery
by na Skole Skolil prvni pomoc na bazi dobrovolnické ¢innosti, tak by zaci mohli mit

dobry pfistup ke kvalitnim informacim.

Hrozby

Jako jedna z nejvétsich hrozeb je povazovana mensi disciplina zakt. S nizsi
disciplinou se zvysuje Urazovost zakli samotnych. Neochota 74k, nerespektovani ucitelti
nebo prednasejicich, mize zpisobit nezajem a neochotu poznavani problematiky prvni
pomoci.

Pokud by se snizila ¢asova dotace na predméty, ve kterych je vyuovana prvni
pomoc, mohlo by to mit §patny vliv na znalosti a védomosti zakut z oblasti prvni pomaoci.
Méné¢ hodin teoretické ¢asti 1 praktickych nacvikli maji vliv na rychlé zapomenuti uciva.
Mensimi dovednostmi zakt z prvni pomoci, by pro zranéného mohlo byti nebezpeéné,
az zivot ohrozujici.

Jednou z hlavnich motiva¢nich slozek pro ucitele je samotny plat. Se snizenim
financovani skolstvi od statu, by u¢itelim mohl klesnout plat a tedy by mohli ztratit zajem
0 ziskavani a pfedavani novych informaci zaktim. Se ztratou motivace by ucitelé nemuseli
dbéat na snahu o vyvolani zajmu v détech. Celkové znalosti z prvni pomoci, by poté

nemuseli byti pro samotné déti nikterak zajimavé.
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Tabulka 2 SWOT analyza ZS Brno 1

Silné stranky Vaha Hodoceni | Vazené skore
Zaclenéni vice témat do vzdeélavaciho programu 6 4 24
Spoluprace s policii, hasi¢i, horskou zachrannou sluzbou 12 5 60
Projektové dny 7 4 28
Mimogkolni akce 8 5 40
Specializace na Télesnou vychovu 3 2 6
Aktivita feditele 2 3 6
Snaha o0 uceleni prvni pomoci do jednoho celku 6 4 24
Mimoskolni krouzek Prvni pomoci 6 5 30
Celkem 50 32 218
Slabé stranky
Nespoluprace ze zdravotnickou zachrannou sluzbou 5 3 15
Neodbornost vyuky - nedostatecné proskoleni ucitelt 12 5 60
Nedostatecna vybavenost 7 5 35
Nedostatek financi 4 4 16
Casova naro¢nost vyuky - nedostatek casové dotace 6 3 18
Nejednotnost predmétu Prvni pomoci 5 2 10
Nedostate¢né motivovani zaki 3 4 12
Neochota absolvovani volnogasovych aktivit ugiteli 8 4 32
Celkem 50 30 198
Prilezitosti
Akce poradané ZZS IMK 10 3 30
Navyseni hodinovych dotaci 12 5 60
Granty pro vyuku prvni pomoci 14 5 70
Dobrovolnicka ¢innost 14 3 42
Celkem 50 16 202
Hrozby
Nedostatecné proskoleni zakt 14 5 70
Mensi disciplina zaka 11 3 33
Snizeni hodinovych dotaci 13 4 52
Snizeni financovani od statu 12 3 36
Celkem 50 15 191
Tabulka 3 Vysledky SWOT analyzy ZS Brno 1

IFAS EFAS |

Pozice Hodnoceni |Pozice Hodnoceni

Silné stranky 218|Prilezitosti 202

Slabé stranky 198|Hrozby 191
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PrileZitosti

-~

N4 ~

Slabé strénky € : > Silné stranky

v
Hrozby

Obrézek 11 ZS Brno I — srovdni vysledkil

Zavér

Z vyse uvedenych dat vyplyva, ze na zakladni Skole Brno 1 ptevazuji z hlediska
vnitinich stranek, pravé ty silné stranky, a to o celych 20 bodd vazeného hodnoceni.
A z hlediska vnégj$ich vlivii, zde prevazuji ptilezitosti nad hrozbami, a to o 11 bod.

Nejzasadnéjsi slabou strankou zékladni Skoly se ukazala neodbornost vyucujicich,
ktera se v tabulce umistila na prvnim misté. Naopak, jako velmi silnd stranka
se projevila spolupréace s hasici, policii a horskou sluzbou.

V konecném zavéru Skolni vzdélavaci program této Skoly je na dobré cesté. Pfevazuji

jeji silné stranky a ptilezitosti nad slabymi strankami a hrozbami.

5.2 Zakladni $kola Brno 2

Z4akladni $kola Brno 2 se nachazi na sidlisti v Brn&, méstské ¢asti Brno-Lesna.
Ztizovatelem $koly je Ufad méstské ¢asti Brno-sever. Zakladni $kola zabezpeduje zaky
od prvni do devaté tiidy, Skolni jidelnu a Skolni druzinu. Celkova kapacita $koly c¢ini
az 700 zaku, skolu navstévuje 626 zaka, ktefi napliuji asi 25 tiid, primérmé po 25 Zacich

V jedné tHidg.
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Skola vlastni také kromé& kmenovych t¥id i odborné uéebny, jako pocitatové,
chemické, piirodopisné, fyzikalni u¢ebny, kuchyinku, fyzikalni a ptirodopisnou laboratof,
ucebnu jazyka a vytvarné vychovy, ale také technickou a keramickou dilnu. Ve vyuce
jsou napliiovany moderni zptisoby vyuky, jako vypocetni technika, prace ve skupinkach,
dramaticka vychova a prace s interaktivni tabuli.

Vyucujici na této Skole jsou vSichni specializované proskoleni na pocitacovou
gramotnost. Ne¢ktefi ucitelé se UcCastni kurzii tykajicich se Skolniho vzdélavaciho
programu a novych metod ve vyuce. VSichni ucitelé jsou povinné proskolovani
V bezpecnosti a ochran¢ zdravi pii praci a pozarni ochrany.

Na $kole probihaji dlouhodobé projekty. Zaci prvniho stupné jezdi kazdym rokem
na $kolu v ptirodé. Zaci druhého stupné na lyZaisky vycvik. Do dlouhodobych projektii
spadaji Skolou poradané Skolni vylety, kulturni a vzdé€lavaci akce, ale také sportovné
zamé&tené pobyty v zahranic¢i, naptiklad plavecky vycvikovy kurz v Chorvatsku.

V ramci prevence a ruznych besed, vyukovych programi a soutézi Skola
spolupracuje s Méstkou policii a s Policii Ceské republiky, ale také napiiklad
s kynologem. Nadale skola spolupracuje se stomatolozkou, ktera pfichazi na Skolu
dvakrat ro¢n¢ a provede preventivni prohlidky u zaki.

Vychovné a vzdélavaci strategie, které se Skola snazi dosahnout je napiiklad
kompetence k uceni, k feSeni problému, komunikativni, socialni a personalni, ob¢anské
a pracovni kompetence. V kompetencich k feseni probléma navozuji modelové situace,
zafazuji do hodin prvky dramatické vychovy, podporuji ¢innost ve skupinkach zaka,
spolupracuji s policii, diskutuji o jejich pravech a povinnostech a fesi konkrétni problémy.
Kompetence komunikativni u¢i zZaky diskutovat a vést besedy, do vyuky jsou zavedeny
simula¢ni hry a jsou zadavany do skupinek problémové ukoly. Pfi kompetencich
socialnich a personalnich jsou Zaci vedeni k pomahani druhym, prohlubuji si schopnosti
sami o pomoc pozadat. Kompetence ob¢anské dosahuji za pomoci zahrani¢nich zajezdu,
besed, kulturnich akci a podobnych udélosti. Zaky uéi dle svych moznosti poskytnout
ucinnou prvni pomoc pii ohroZeni zivota a zdravi Clovéka. Vytvaii zodpovédného,
ohleduplného obc¢ana, ktery je ochoten pomahat. Vyuzivaji prvky dramatické vychovy,
navozuji modelové situace a uc¢i zadkladni prvky poskytovani prvni pomoci.
V kompetencich pracovnich Zéaci vyuzivaji pomiicky, nastroje a vybaveni pro spravné
pracovni postupy. Chrani zdravi své i ostatnich a ochranuji Zivotni prostfedi. V§tépuji

zésady bezpecnosti a pouzivani ochrannych pomucek.
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Ucebni plan na skole pro prvni stupenn zahrnuje vyuku prvni pomoci v deseti
hodinach t&lesné vychovy z oblasti Clovék a zdravi. Pro druhy stupei se prvni pomoc
vyucuje v hodinach Vychova ke zdravi a T€lesnd vychova, které maji ¢asovou dotaci
deset hodin. T¢lesna vychova na prvnim stupni seznamuje Zaky s poskytovanim prvni
pomoci pii lehkych trazech. Vychova ke zdravi je realizovana v kmenovych tfidach,
uéebnach vypocetni techniky, ¢i v pfirodé. Vede zaky k rozpozndni problému
a shromazdéni potiebnych informaci k jejich feSeni, K uplatnéni osvojeni zpusobi
pii feSeni problémovych rizikovych situacich a vede je ke zodpovédnosti za jejich
rozhodnuti i jednani. Také vede Zzaky k odpovédnosti za podporu a ochranu zdravi vici
sob¢ i ostatnim, prevenci rizik ohrozujicim zdravi a K aplikovani praktickych ¢innosti,
které¢ ziskali ve Skole i mimo ni. Télesna vychova na druhém stupni uci zaky
zodpovédnému rozhodovani v riznych situacich a uéi je vhodné reagovat v krizovych
situacich, naptiklad pii zranéni spoluzaka. Zaci ziskavaji znalosti prvni pomoci.

Osnovy Skoly zahrnuji dopravni vychovu, ochranu ¢lovéka za béznych rizik
a mimotadnych udalosti a zdravi, do kterého spada sexualni vychova, rodina, ochrana
pfed nemoci a prvni pomoc.

Dopravni vychova je na Skole vyucovéana od fijna do dubna pro zaky prvniho
i druhého stupné jednou za Etrnact dni. Setkani probihaji v odpolednich hodinach
a nezasahuji do vyucovani. Dopravni vychova vede k uvédomovani si dulezitosti
spoluprace a komunikace, ke zodpovédnosti a znalostem prav i povinnosti. Klade duraz
na krizové situace s vhodnymi misty pro hru, bezpe¢né chovani v rizikovém prostiedi
a silni¢nim provozu a také Kk predchazeni rizikovych situaci. Zaci druhého stupné
se béhem dopravni vychovy uc¢i samotné poskytovani prvni pomoci. Tato osnova skoly
na prvnim stupni je vyucovana v ramci predméti prvouka a vlastivéda, na druhém stupni
ve Vychove¢ ke zdravi.

Ochrana clovéka za béznych rizik a mimotradnych udalosti dava zadkovi znalosti
0 bezpetném chovani Vv rizikovém prostiedi a predchazeni samotnych rizik. Provadi
se rozhovory o ndvykovych latkach a zavislostech, probira se postup v piipad¢ ohroZeni,
pozaru, rozebira se systém integrovaného zachranného systému. VV modelovych situacich
se zak uc¢i vhodn¢ reagovat na pokyny dospélych a jednat v souladu s pravidly ochrany.
U¢i se privolat pomoc v pfipadé ohroZeni fyzického nebo dusevniho zdravi, ovI&da
sluzby odborné pomoci, zna ¢isla tisnového volani a spravny zptisob volani na tisiiovou
linku. Zaci na druhém stupni ovladaji postup v piipadé dopravni nehody a ovladaji

vhodné zptsoby jednani, které smétuji k adekvatni ochrané zdravi. Tato osnova je
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vyucovana na prvnim stupni v prvouce, ¢eském jazyku, vytvarné vychove, ptirodovéde
a vlastivédé. Na druhém stupni ve Vychové ke zdravi.

Osnova Skoly pod nazvem ,Zdravi“ zahrnuje napiiklad sexudlni vychovu,
ochranu pted nemoci, ¢i samotnou prvni pomoc. Vystupem je, ze zak vi, kdy pouzit ¢isla
tisnového volani, zné tyto ¢isla, v modelové situaci pouzije spravny zptisob komunikace
S operatory tisiiové linky, dokaze vyuzit tisnovou linku a nezneuziva ji. Dokaze rozpoznat
rozdily mezi drobnym, zdvaznym a zivot ohrozujicim stavem a vV modelové situaci urci
Zivot ohrozujici zranéni. Z prvni pomoci jsou zde zahrnuty tisnova ¢isla, spravny zpusob
hovoru, prevence nemoci a urazi, samotné nemoci, stavba lidského téla, zakladni Zivotni
funkce a jejich projevy, ochrana pied infekcemi, infek¢ni a neinfekéni nemoci a celkova
zakladni prvni pomoc. Na prvnim stupni jsou tyto ukony zahrnuty v pfedmétu prvouka
a pfirodovéda, na druhém stupni je to opét Vychova ke zdravi.

Brusleni, které navstévuji zaci ¢tvrté tfidy jednou tydné, celkem deset hodin,
napomaha K prevenci socialné¢ patologickych jevii a vede zaky k osobnostnimu
a socialnimu rozvoji. Sportovni aktivity, soutéze a napiiklad pfirodopisna olympiada
rozvijeji z hlediska prvni pomoci hodnoty spoluprace.

Na $kole probiha krouzek ,Mlady zdravotnik™ pro zaky prvniho stupné. Zaci
se uci pomoci teorie a praktickych ¢innosti ziskavat zakladni védomosti o lidském téle,
osvoji si postupy pii oSetfovani jednotlivych druhii poranéni. U¢i se, jak se zachovat,

a jakym zpasobem postupovat. Krouzek probiha jednu hodinu tydné.
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Tabulka 4 Silné a slabé stranky, prileZitosti a hrozby ZS Brno 2

Silné stranky

Slabé stranky

Vychovné strategie

Pouze minimalni stanovena hodinova dotace na

pfedméty vyucujici prvni pomoc

Dopravni vychova

Rozmanitost predmétt

Mlady zdravotnik

Nespolupréace se zdravotnickou zachrannou

sluzbou

Spoluprace s organizacemi

Nedostatecné rozpoznani volani zak o pomoc

Proskolovani uéitelu

Za posledni rok, proskoleni dva ucitelé ve

zdravovedé

Vlastni pomicky pro vyuku

Zaméteni na jazykové predméty

prvni pomoci

Ptilezitosti Hrozby

Moderni trendy ve vyuce Zvyseni tlaku ostatnich $kol

Zvyseni hodinové dotace Snizeni hodinové dotace

Granty pro vyuku prvni pomoci | Zruseni vyuky z divodu naptiklad pandemie

Akce poradané zdravotnickou Zruseni spoluprace s organizacemi

zachrannou sluzbou

Silné stranky

Vychovné a vzdélavaci strategie, které jsou na Skole stanoveny jsou velmi dobie
zaméfené na prvni pomoc. Zéci diky nim podstupuji hojné proskoleni v ramci prvni
pomoci. Od =zafazeni prvki modelovych situaci dramatické vychovy, Kk praci
ve skupinkéch, spolupréci sriznymi organizacemi a vzniku nejruznéjSich besed
zam&fenych na pravé probirané téma, zaci ziskavaji kvalitni program vychovy prvni
pomoci. Zaky vedou k pomahanim druhym, schopnosti si o pomoc pozadat a celkové
k ohleduplnému, schopnému a zodpovédnému c¢loveku. Vstépuji zakum dualezitost
bezpetnostnich prvkd pii prvni pomoci. Zaci diky zaméfeni $kolnich vzdélavacich
a vychovnych strategiich dokdzou poskytnout adekvatni prvni pomoc.

Zaci absolvuji po celou dobu $kolni dochazky ptedmét Dopravni vychova.

Jiz v prvni tfidé se seznamuji s bezpe¢nym chovanim a zptisobem pohybu v silni¢nim
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provozu, charakterizuji bezpecnd mista, dokazi oznacit nebezpecné latky a znaji dopravni
znaceni. Postupem vysSich ro¢nikl zakiim nabyvaji znalosti z prvni pomoci, kterd je zde
zahrnuta. V devatém ro¢niku zaci jiz zvladaji bezpe€nost silni¢niho provozu, bezpeéné
chovani v rizikovém prostiedi, pfedchazet rizikovym situacim a hlavné poskytnout
adekvatni prvni pomoc i pfi dopravnich nehodach. Zaci dostavaji spoustu informaci
béhem kazdého roku zakladniho studia o prvni pomoci v dopravni vychové.

Skola provozuje také zajmovy krouzek Mlady zdravotnik pro zaky prvniho
stupn€. Jedna se o komplexni vyuku, prakticky nacvik a zkousku riznych technik
Z oblasti prvni pomoci. Krouzek probiha jednou tydnd. Je pod zastitou Ceského
erveného kiize. Zaci se ucastni soutézi ve zdravovédé. Krouzek jim dale prohlubuje
znalosti a dané tikony se stavaji automatickymi pti poskytovani prvni pomoci.

Zakladni $kola Brno 2 spolupracuje s neziskovymi organizacemi, jako méstska
policie, statni policie, Cesky ¢erveny kiiz a zvIasté s Vodni zachrannou sluzbou v Brng.
Policie na skole provadi riizné besedy a diskuzni hodiny, kde se probiraji rizna témata,
7aci diskutuji s policisty a odborniky na danou problematiku. Cesky &erveny kiiz zastituje
mimoskolni krouzek Mlady zdravotnik a potfada ve Skole riizné akce zamé&fené na prvni
pomoc. Zaci jsou pod neustalim dohledem odborniki, a tak jejich zkusenosti by méli byti
spravné. Skola také kazdym rokem poiada exkurzi na Vodni zichrannou sluzbu v Brné
na piehrad¢, kde si Zaci mohou prohlidnout vybaveni zachranné sluzby, od lodi
po pomucky prvni pomoci. Zaziji ndzornou ukdzku s vykladem pii zachrané tonouciho
ve vod¢ a resuscitaci, obecnou i odliSnosti pii resuscitaci tonouciho. Vyzkousi
si transportni techniky, polohovani postizeného a mnohé dal§i. Zaci odchazeji plni emoci
a nadSeni. Zajimaji se o problematiku. Vyucujici, ktery je jako odborny dohled
si zopakuje také prvni pomoc, kterou ptipadné muze dale vyucovat v piedmétech
ve Skole.

Skola také klade velky diiraz na proskolovani ugiteld, ktefi by se méli kazdoroné
preskolovat z bezpec€nosti prace, pozarni ochrany a ochrany zdravi. VSichni pedagogové
jsou proskoleni v oblasti pocitacové gramotnosti a kazdy rok navstévuji kurzy,
kde se dozvidaji nové metody vyuky pro zakladni skoly. To by ucitelé mohlo motivovat
k dalsimu samostudiu a tim padem k navyseni jejich védomosti. Nové metody vyuky by
zakim mohly pfinést pocit uceni hrou, tim padem by méli pocit hry,
ale u toho se vzdélavali. Informace by je dale zajimaly a mohlo by je to piivést

k samostudiu dané problematiky.
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Velkou vyhodou je, Ze $kola vlastni své pomicky pro prvni pomoc. Ma figuriny
pro resuscitaci, kterou zaci hojné vyuzivaji pii nacviku resuscitace. JelikoZ ma Skola
vlastni vybaveni, praktickd vyuka prvni pomoci muze probihat dle ucitelii, kdy uznaji
za vhodné. Prakticky nacvik je u prvni pomoci zakladni slozkou, ¢im vice jej Zaci

absolvuji, tim vice se v piipadé¢ krizové situace zachovaji spravné.

Slabé stranky

Zakladni skola mé stanovenou minimalni casovou dotaci na urcité vzdélavaci
oblasti. Prvni pomoc se vyucuje v hodinach télesné vychovy, vychovy ke zdravi, prvouky
a piirodovédy s minimalni ¢asovou dotaci deset hodin. Skola ma je§té takzvané
disponibilni ¢asové dotace, to jsou dotace, které Skola muize jeSté vyuzit, jako rezervni.
Ale zékladni Skola Brno 2 vyucuje hodiny, kde je zahrnuta prvni pomoc, pouze
V minimalni ¢asové dotaci. Tim padem neni dostatek ¢asu na probrani veSkerych témat,
tak aby to vSichni Zaci dostate¢né pochopili, zapamatovali si a pfipadné vyzkouseli.

Prvni pomoc je celkové rozsahla problematika, ktera se prolina v mnoha
pfedmétech. Zakiim se poté miZe stit, Ze si informace ze viech predmétd nedaji
dohromady a nepropoji si je. Prvni pomoc je vyu¢ovana v mnoha piedmétech, po uréitych
Castech, na urcitych besedach, zkouskach a akcich, ale nikdy to neni jako uceleny celek.
Kdyby $kola vyuc¢ovala prvni pomoc jako jeden celek Zaci by se tak dostali k ucelenym
a jednotnym informacim.

Zdravotnicka zachranna sluzba pofada mnoho kurzl a Skoleni pro zékladni Skoly.
Jejich odbornost, vyuka a material pro vyuku je jednim z nejlepsich forem vyuky prvni
pomoci. Zaci vnimaji vyuku zichranafe, ktery jim piiklada i spoustu zkuSenosti
z reélnych piipadd, kterych se uéastnil. Zaky to vtahne do problematiky a jsou pohlceni
touhou védéet vice informaci. Pokud ale prvni pomoc vyucuje nezazivny prednasejici,
ktery neumi vyucovat, piednaset a nema dostatek zkuSenosti, tak by se mohlo stat,
7e by jej Zzaci nerespektovali, nedavali pozor a zvyuky by si nic neodnesli.
Proto nespoluprace se zachrannou sluzbou je povazovana za jednu ze slabych stranek
Skoly.

Z vyro¢ni zpravy skoly, kde sama Skola upozoriiuje na problém, ktery nezvlada
a méla by se v ném zlepsit, je zfejmé, Ze vyucujici nedostatecné rozpoznava nendpadné
volani Zaka o pomoc. Jde spise o ucitelsky sbor, ktery se zaktim tedy nevénuje dostatecné,

tak jak by mél. Pokud zak pozada, byt jen nenapadnymi gesty o pomoc, ktera se mu
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nedostavi, tak by to na n&j mohlo mit $patny psychicky vliv do budoucna. Zak by poté
mohl ztratit zdjem o pomoc druhym, kdyz mu samému se ji nedostava.

I kdyz skola klade velky diiraz na proSkolovéani ucitell, tak za posledni rok
proskoleni Vv prvni pomoci byli pouze dva vyucujici. Prvni pomoc se neustale urcitym
zpisobem posouvd dal a modernizuje se. Pokud ucitelé nebudou mit nejnovéjsi
informace, tak by se mohlo stat, ze zaci by se ucili zastaralé postupy poskytovani prvni
pomoci.

Skola je zaméfena na vyuku jazyki. Preferuje cizi jazyky, ve kterych se prvni
pomoc nevyucuje. Tim, Ze se §kola soustiedi na predméty, kde se prvni pomoc nevyucuje,
tak zaci nemaji dostatek hodin pro nacvik, zkousku a dramatickou vychovu modelovych

situacich zamétenych na prvni pomoc.

Prilezitosti

Se vznikem modernich trendl ve vyuce prvni pomoci, ktera by se dostala na Skolu,
by si Zaci mohli naptiklad vyzkouset nové modely, které simuluji urcitou krizovou situaci.
S pouzitim naptiklad virtudlni reality, by Z&ci mohli byt pfezkuSovani,
jestli danou problematiku zvladli. Mnohem vice by si mohli vyzkous$et v praktickém
nacviku. Vyuka prvni pomoci by méla probihat zvlasté prakticky, a to s vyuzitim novych
trendti ve vyuce, aby se vyuka pro zaky stala i zabavou.

Kdyby doslo ke zvyseni ¢asové dotace na zakladnich $kolach, tak by skola mohla
vénovat vice Casu vyuce prvni pomoci. Zahrnout vice setkani zakt s odborniky a provadét
Zast&j$i modelové situace a prakticky nacvik prvni pomoci. Zaci by méli ¢as se doptat
odbornika, ¢i vyucujiciho na to, co je zajimd, anebo ¢emu neporozuméli,
proc a jak se to d¢la.

Motivaci pro Skolu by byly samoziejmé granty na vyuku prvni pomoci. Vyuka
prvni pomoci neni levna =zalezitost z pohledu vybavy a zaplaceni odborného
prednasejiciho. Pokud by si $kola mohla dovolit dobré pomucky a odborniky, Zaci by
dostali tu nejlepsi a nejvhodnéjsi formu vyuky.

Jako pfilezitost se povazuje i akce pofddané zdravotnickou zachrannou sluzbou,
pokud by Skola byla pozvana, nebo zachranna sluzba pozadala o spolupraci,

tak by to mohlo byt velkym piinosem pro zdky 1 samotné vyucujici.
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Hrozby

Pokud ostatni $koly za¢nou projevovat velkou snahu o vyuku prvni pomoci,
nemuselo by to na $kolu mit dobry vliv. Skola by byla nucena zatadit vice hodin prvni
pomoci, a tim zplsobem se méné soustfedit na jiné ucivo, které je nyni zafazeno
ve Skolnim vzdé€lavacim programu. Se vzristajicim tlakem, by Skola nemusela mit
dostatek financi na zptsoby vyuky, které napiiklad konkurence vyuziva.
A poté by se mohla dostat do finan¢nich problém.

Snizeni hodinové dotace je celorepublikovy problém ve Skolstvi, pokud by byla
snizena Casova dotace na predméty, kde se vyucuje prvni pomoc, pro nékteré osoby,
které by mohl zachranovat zak, pravé této zakladni skoly, by to mohlo byti az zdravi
nebezpecné. Pokud zdk nedostane spravny vyklad, ktery si nadale prakticky vyzkousi
a neustale opakuje, lehko toto ucivo zapomene. Pii sniZzené casové dotaci,
by k samotnému opakovani nemuselo ani dojit, jelikoz by na to nezbyl ¢as.

Pokud by skola byla nucena zrusit vyuku, naptiklad z divodu pandemie. Je dosti
mozné, ze vyuku prvni pomoci by Skola nemusela viibec probrat. Praktické nacviky
by nebyly mozné, a Zaci by si nemohli vyzkouset prvni pomoc na modelovych situacich.
Zéci by nemuseli mit dostatedné informace pro vystupy z uréitych roéniku.

Jako jednu znejvétsich hrozeb pro skolu by bylo zruSeni spoluprace
s neziskovymi organizacemi. Organizace by mohli odstoupit od projektu, a tim by zaci
Skoly pfisli o tak vhodné a dobré informace od odborniki. Skola by pak vyuku prvni

pomoci musela zvladnout jinym zptisobem.
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Tabulka 5 SWOT analyza ZS Brno 2

Silné stranky Vaha Hodoceni  [Vazené skore
Vychovné strategie 3 5 15
Dopravni vychova 8 4 32
Mlady zdravotnik 12 4 48
Spoluprace s organizacemi 13 5 65
Proskolovani ucitel 4 4 16
Vlastni pomacky pro vyuku prvni pomoci 10 5 50
Celkem 50 27 226
Slabé stranky
Pouze minimalni stanovena hodinova dotace 5 4 20
Rozmanitost piedméti 7 3 21
Nespoluprace se zdravotnickou zachrannou sluzbou 9 2 18
Nedostate¢né rozpoznani volani zaki o pomoc 13 5 65
Za posledni rok, proskoleni dva ugitelé ve zdravoveédé 12 3 36
Zaméieni na jazykové predméty 4 2 8
Celkem 50 19 168
Prilezitosti
Moderni trendy ve vyuce 16 5 80
Zvyseni hodinové dotace 7 3 21
Granty pro vyuku prvni pomoci 7 3 21
Akce poradané zdravotnickou zachrannou sluzbou 20 5 100
Celkem 50 16 222
Hrozby
Zvyseni tlaku ostatnich skol 14 4 56
Snizenihodinové dotace 6 3 18
Zruseni vyuky naptiklad z divodu pandemie 10 3 30
Zruseni spoluprace s organizacemi 20 5 100
Celkem 50 15 204
Tabulka 6 Vysledky SWOT analyzy ZS Brno 2

IFAS EFAS

Pozice Hodnoceni |Pozice Hodnoceni

Silné stranky 226 | Prilezitosti 222

Slabé stranky 168|Hrozby 204
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Prilezitosti

A

Slabé stranky t Silné stranky

58

Hrozby
Obrézek 12 ZS Brno 2 — srovndni vysledkii
Zavér

Z vysledki SWOT analyzy Zakladni Skoly Brno 2 se ukazalo, Ze z hlediska
vnitinich stranek, pfevazuji ty silné stranky 0 58 bodti ve vazeném hodnoceni. Z hlediska
vnéjSich stranek prevazuji ptilezitosti nad hrozbami o 18 bodl vaZzené¢ho hodnoceni.

Z nejsilngjsich stranek vysla nejlépe spoluprace s organizacemi. Z hlediska
slabych stranek Spatné rozpoznani volani o pomoc zakd.

Celkové€ zékladni Skola Brno 2 si vede dobie, prevazuji silné stranky a ptileZitosti.

5.3 Zakladni Skola Brno — venkov 1

Zéakladni $kola Brno — venkov 1 se nachazi v Jihomoravskem kraji v okresu
Brno — venkov. Jeji skolni vzdélavaci program nese nazev ,,Hraj si, u¢ se, poznavej a je
zpracovany dle Ramcového vzdélavaciho programu pro zékladni vzdélani. Skola vlastni
dvé oddélené budovy, ve kterych provozuje prvni az devatou tfidu po dvou az tfech
paralelnich ro¢nicich. Jednu budovu skoly navstévuji zaci prvniho a druhého roéniku.
V této budové je umisténo Sest tfid, tfi oddé€leni Skolnich druzin, vydejna obédi,
télocvicna a také venkovni sportovni hiisté a zahrada. Druha budova je pro zaky tietiho
az devatého ro¢niku. V této budove se nachazi odborné ucebny, jako uc¢ebny informatiky,
cizich jazyki, fyziky, chemie, ptirodopisu, hudebni vychovy, vytvarné vychovy, cviény

byt a keramicka dilna. V objektu budovy je také kinosal, jidelna s kuchyni a t€locvi¢ny.
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Ke sportovnim aktivitim Zaci vyuzivaji venkovni sportovni hfi§té. Skolu navitévuje
ptiblizné 400 zakt. Soucasti Skoly jsou Skolni druziny a $kolni jidelna.

Nézev, ktery nese Skolni vzdélavaci program vysvétluje hlavni cile skoly. ,,Hraj
si“ znamend, ze se $kola snazi vyucovat formou hry, aby vyuka byla zabavna. ,,U¢ se*
Skola umistila do ndzvu, kvili snaze piivést zaky ke kladnému vztahu K uceni
a ke vzdélavani vibec. Snazi se zaky naucit spravnym postupim pii uceni a vhodné
aplikaci znalosti a dovednosti v praktickém Zivoté. ,,Poznavej tim $kola mysli, aby Zaci
poznali sami sebe, své schopnosti a dovednosti. Podporuji zdravé sebevédomi,
sebekritiku a rozvoj vlastnich moznosti ve spole¢nosti.

Vyucujici na Skole chapou potieby osobniho rustu a dalstho vzdélavani
jako potiebu k vykonu své prace. Ucitelé bez vysokoskolského vzdé€lani si jej postupné
doplnuji. Ucitelsky sbor je postupné omlazovan. Vedeni $koly usiluje 0 podporu dalsiho
vzdélavani pedagogii.

Skola vlastni né&kolik dlouhodobych projekti. Zaci prvniho stupné jezdi
kazdoro¢né na $kolu v piirodé. Zaci druhé tiidy prochazi plaveckym vycvikem. Zaci
druhého stupné se ucastni lyzafského vycviku. Probihaji rizné besedy a exkurze,
které navazuji na pravé probirané uc¢ivo zakt. Skola se také snazi podporovat zaky
na akcich jinych organizaci, které Zaci navstévuji ve volném case, jako naptiklad soutéze
hasici.

Cilem $kolniho vzdélavaciho programu je vstipit zakliim dostatek potiebnych
védomosti, ale hlavné¢ je motivovat a podporovat k aktivnimu uceni, feSeni problémut
a Vést je k praktickym dovednostem dulezitym pro zivot. Snazi se o zménu Skoly
v prostiedi, kde se zaci citi bezpecné a spokojeng.

Skola klade velky diiraz na zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi zaki, ochranu
pted socialn€ patologickymi jevy, projevy diskriminace nebo nasili. Zajist'uji dostate¢nou
bezpecnost a ochranu zdravi pii vzdélavani a poskytuje zaklim nezbytné informace
k zajisténi bezpecnosti ochrany zdravi. Zvlasté se vénuje prevenci socialné patologickych
jevil. Tato problematika je zahrnuta do predmétu Vychova ke zdravi. Skola v prevenci
socialné patologickych jevt fesi predevsim kybersikanu.

Zéakladni vzdélavani zaka se provadi v prub&éhu povinné Skolni dochazky.
Vzdélavaci proces je rozdélen do tii obdobi, kazdé z obdobi ma uréité a dané vystupy.
Prvni obdobi je od prvni do tieti tiidy, druhym obdobim je rozmezi mezi Ctvrtou a patou
tiidou, tfetim obdobim se stava Sesty az devaty ro¢nik. Vystupy na konci paté a devaté

ttidy jsou piesné stanovené, na rozdil od vystupt z tieti tiidy, které jsou pouze orientacni.
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Prvni pomoc je vyucovana ve vzd&lavaci oblasti Clovék a jeho svét a hlavné
ve vzdélavaci oblasti Clovék a zdravi. Oblast Clovék a jeho svét je na prvnim stupni
vyucovana Vv predmétu prvouka, vlastivéda a piirodovéda s celkovou ¢asovou dotaci
12 hodin, Zakladni $kola Brno — venkov 1 zafadila své rezervni dotace do této vzdélavaci
oblasti
a to o jednu hodinu pro kazdy predmét z oblasti. Vzdélavaci oblast Clovék a zdravi je
vyuCovana na prvnim stupni v rdmci piedmétu Télesnd vychova S minimalni ¢asovou
dotaci deseti hodin. Na druhém stupni je prvni pomoc vyucovana predev§im
ve vzdélavaci oblasti Clovék a zdravi v piedmétu télesné vychovy a vychovy ke zdravi.
Vychova ke zdravi se vyucuje pouze v Sestém a osmém rocniku S ¢asovou dotaci
jedna hodina. Télesna vychova se vyucéuje v kazdém ro¢niku na druhém stupni s ¢asovou
dotaci dvé hodiny.

Cloveék a jeho svét, vzddlavaci oblast vyucovana na prvnim stupni zakim dava
zakladni pouceni o zdravi, nemocech, jejich prevenci a samotném poskytovani prvni
pomoci. Zaci se uéi bezpeénému jednani, ale také o vzajemné pomoci v riiznych Zivotnich
situacich, které mohou byt i mimoiadné situace jenZ ohrozuji zdravi jedinci, ¢i celych
skupin lidi. Zaci si postupné uvédomuyji dileZitost a odpovédnost, kterou ma kazdy &lovek
za své i cizi zdravi. Ziskavaji védomi o dulezitosti zdravi.

Clovek a zdravi, vzdélavaci oblast, je vyu¢ovana na prvnim i druhém stupni zakladni
Skoly. Ocekavanym vystupem je ustdleny vztah ke zdravi, znalosti o lidském téle,
rozeznani bezpecného mista, Zak se chova bezpecné, V ptipadé potieby pozada o pomoc
pro sebe i jiné. Zak ovlada zptisob komunikace na tisiiovych linkach, reaguje adekvéatné
na pokyny dospélych pii mimotadnych udalostech, chova se tucelné v situacich,
které ohrozuji zdravi i v modelovych situacich, v modelovych situacich dokaze nékolika
zpusoby odmitnout uziti navykové latky, zna slozky odborné pomoci, uplatiiuje zakladni
dovednosti v ochrané zdravi, rozpozna zivot ohrozujici zranéni, oSetii lehkd zranéni
a zajisti lékatrskou pomoc.

Prvouka v prvni tfidé v oblasti prvni pomoci Zaka uci zékladnim hygienickym
navykiim, zdravé Zivotosprave, sportu jako ochranci zdravi a zdk znd a vi, kdy vyuzit
Cisla tisnového volani. V druhé tiidé zdk pojmenuje zakladni Casti lidského téla, vnima
moznosti Urazu, nemoci i zdravotnim potizim a umi jim pfedchdzet. Ve treti tfid¢ jiz
aplikuje zasady prvni pomoci véetné prvni pomoci pii zasazeni elektrickym proudem,
dokéze spravné komunikovat na tisiové lince v modelovych situacich, zna ¢isla

tisnového volani, dokaze jmenovat situace, které mohou ohrozit zdravi. Ve ¢tvrtém
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ro¢niku zadk rozeznava drobné, zavazné a zivot ohrozujici zranéni, orientuje
se v problematice a rozhodne se k feSeni dané situace, a také v modelovych situacich
jedna adekvatné. V patém roéniku se zak orientuje v danych pojmech, ovlada zakladni
postupy nelékaiské prvni pomoci, své znalosti dokaze potvrdit v modelovych situacich.

Z4ci osmého ro¢niku v pfedmétu P¥irodopis maji zatazen tematicky okruh Zésady
prvni pomoci. Zak dokaZe pouzit zakladni postupy pii poskytovani prvni pomoci zv1asté
pii poranéni kosti, pii krvaceni, resuscitaci, otravach i pii zasazeni elektrickym proudem.

Ocekavanym $kolnim vystupem z télesné vychovy v druhém ro¢niku se zaméfenim
na prvni pomoc je stav, kdy zak se vhodn¢ zachova pfi Grazu spoluzaka. V patém ro¢niku
jiz dokaze oSetfit 1 vétsi poranéni a privolat pomoc.

Z4ci na této Skole se uéi prvni pomoc také v eském jazyce Vpaté tiidé

pti komunikacni a slohové vychove, kdy dokazi popsat poskytnuti prvni pomoci.

Tabulka 7 Silné a slabé stranky, prilezitosti a hrozby ZS Brno — venkov 1

Silné stranky

Slabé stranky

Cile Skoly

Vysledky Skolnich inspekci

Zahrnuti prvni pomoci

Skoleni uciteld

Zasady prvni pomoci

Vychova ke zdravi

Skolni prevence

Odbornost vyuky

Dlouhodobé projekty

Nepravidelnost vyuky prvni pomoci

Zdravotni krouzek Zdravuska

Nespoluprace se zdravotnickymi

stiedisky

Mimoskolni aktivity

Zastaralé vybaveni pro vyuku prvni

pomoci

Prilezitosti

Hrozby

Nabidka spolupréace s mistnimi

organizacemi

ZruSeni kontaktni vyuky

Finan¢ni pomoc

Zruseni spoluprace s mistnimi

organizacemi

Navyseni ¢asové dotace

Snizeni ¢asové dotace

Akce pofadané zdravotnickou zachrannou

sluzbou

Neptiznivé legislativni zmény
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Silné stranky

Cilem zakladni $koly Brno — venkov 1 je ugit zaky hrou. Zaci nizsich roéniki
si tak vice véci zapamatuji a vénuji jim vétsi pozornost. Jestli je Zak vtdhnut do hry,
mnohdy si ani neuvédomi, Ze se prave uci a ziskava znalosti a dovednosti v problematice
prvni pomoci.

Prvni pomoc je zahrnuta v piedmétech, kde se vyucuje i na ostatnich $kolach,
ale také napiiklad do ceského jazyka. U¢i se v komunika¢ni a slohové vychové v patém
roéniku. Zaci si popisuji postupy prvni pomoci, hovory na tisfiovou linku a debatuji
o spravném feseni udalosti. Skola vyuZila také své rezervni hodinové dotace na predméty
prvouky a ptirodovédy. T¢€lesna vychova je vyucovana v minimalni ¢asové dotaci.

Zésady prvni pomoci se uéi zaci osmého roéniku v pfedmétu piirodopis. Zaci
si 0svojuji uzivani a postupy pti prvni pomoci. Soustfedi se zvlasté na trazy, poranéni
kosti, krvaceni vnitini i vnéjsi, na krvaceni masivni a zastavu krvaceni. Velka pozornost
je kladena i samotné resuscitaci, kdy si zaci osvojuji postup a samotné provedeni pomoci
praktickych zkousek a modelovych situaci. Probiraji se také otravy a poranéni
elektrickym proudem, kde je upozoriiovano na vlastni bezpeci a zptisoby prvni pomoci.
Tyto znalosti jsou obsahlé a velmi uzite¢né pro zaky, kteti se v budoucnu mohou setkat
s takovouto situaci.

Skola klade velky diraz na bezpeénost a ochranu zdravi. Provadi riizné
preventivni opatieni pro zabranu Urazl zaku, prevence proti socialn€ patologickym jeviim
I kybersikané. Tyto opatieni se provadi v predmétu Vychova ke zdravi prostfednictvim
besed, diskuznich krouzk® a prednasek odbornikii. Zaci diky tomu ziskavaji prostor
ke komunikaci a k vyttibeni socialné patologickych jevi.

Na 8kole probihé spousta dlouhodobych programti od Skoly v piirodé po plavecké
a lyzaiské vycviky. Na téchto kurzech se vzdy probira prvni pomoc. Zaci jsou zde
obvykle zvidav¢jsi nez v prostiedi Skoly a odnasi si vice informaci. Proto Casté exkurze,
besedy a vylety napomahaji zaktim ziskavat informace zabavnéjsi formou nez-li
jen vyucovanim ve $kolnich prostorach v lavicich.

Skola vede mimogkolni zajmovy krouzek Zdravuska, kde se vyuluje prvni
pomoc. Tento krouZek navstévuje jedenact zakt prvniho stupné. Zaci se zde dozvédi
spoustu informaci a postupt. Jsou neustdle zdokonalovéni a vyjizdi na soutéze se zaky
jinych $kol, kteti navstévuji jiny kurz zaméteny na prvni pomoc. Mimoskolni aktivity
jsou pro zaky dobré z mnoha hledisek. Krouzek prvni pomoci je navice dulezity

pro pomoc druhym.
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Na skole jsou pofadany mimoskolni aktivity jako exkurze, vychovné vzdélavaci
programy, preventivni programy, divadla, kina a poznavaci zajezdy. Ve vychovné
vzdélavacim programu je zahrnuta vyuka prvni pomoci ve vychovné vzdélavacim centru

volného ¢asu. Zaci maji moznost vyuzit dalsi formu vyuky prvni pomoci.

Slabé stranky

Mezi slabé stranky patii vysledky kontrolni a inspek¢ni Cinnosti provedené
ziizovatelem, Ceskou $kolni inspekei a jinymi kontrolnimi organy. Byly nalezeny drobné
chyby pfi dodrzovani povinnosti a pravnich predpist k zajisténi bezpeCnosti prace
a provozu technickych zatfizeni. Dale byla provadéna kontrola zaméfena na ptirodovédné
predméty, kde byla dana doporuceni o zkvalitnéni vyuky. V tomto piedmétu je
vyucovana prvni pomoc. Kvality vyucovani tedy nemusi byt pro zaky nejlepsi. Nadale
kontrola na dodrzovani pravnich piedpist, které se vztahuji k poskytovani vzdélavani
a $kolskych sluzeb, kde byla pfijata opatieni k napravé. Zaky tyto problémy miizou velmi
ovliviiovat ve znalostech.

Skolni vzdélavaci program nenafizuje personalu, tedy ugitelskému sboru skoleni
a dal§i vzdélavani. Jednou za dva roky ucitelé projdou vyukou o bezpe€nosti prace
a pozarni ochrané a jednou ro¢né maji takzvané studijni volno, kdy se mohou vzdélavat.
Kazdopadné neproskoleni ucitell v oblasti prvni pomoci muize byt velky problém
pro samotné zaky, ktefi pfipadné budou potiebovat pomoci, ale vliv je i na samotnou
vyuku prvni pomaoci.

Vychova ke zdravi je na zdkladni Skole Brno — venkov 1 vyufovédna pouze
Vv Sestém ro¢niku, a to jednu hodinu tydné. Pokud by Zaci méli dostate¢né dobie zvladnout
veSkeré ucivo, které je zahrnuto vtomto pfedmétu, je zapotiebi mnohem vice
vyu¢ovacich hodin. Zaci diky tomu nemaji dostatek prostoru na modelové zkousky
situaci a prakticky nacvik. Ptipadné by zaci nemuseli stihnout veskeré ucivo, které je zde
zahrnuto.

Diky Spatnému proskolovani vyucujicich se snizuje i odbornost vyuky prvni
pomoci. Zaci nedostdvaji kvalitni informace, tedy nemohou dostate¢né informace
v prostfedi Skoly ziskat. Pokud tedy nenavstévuji jiné zajmové krouzky a aktivity.
Odbornost vyuky je jednou z hlavnich slozek pro nasledné spravné provedeni prvni
pomoci. Zaci bez znalosti nebudou schopni provést kvalitni prvni pomoc.

Nepravidelnost vyuky prvni pomoci mize mit vliv na osvojeni védomosti

a dovednosti zaka. Pokud informace dostavaji v nepravidelnych intervalech, kdy je mezi
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uré¢itou vyukou prvni pomoci dlouha casovd prodleva, zici informace mohou
Zzapomenout.

Skola také nespolupracuje s zadnou zdravotnickou organizaci, ktera se danym
oborem zajima. Pti spolupraci napiiklad se zachrannou sluzbou, zaci dostavaji kvalitni
informace a piiklady zredlnych vyjezdi zéachranné sluzby. V této problematice
se pohybuji zachranafi dennodenné a jsou specialisté v oboru. O tyto informace diky
nespolupraci skoly zaci ptichazeji.

Skola vlastni vybaveni pro vyuku prvni pomoci zaktim. Nicméné stav vybaveni
je ve velmi $patném stavu, diky jejich nepfili§ dlouhé trvanlivosti, rychlému opotiebovani
a dlouhému obdobi uzivani. Zaci si poté neodnaseji oéekavany vystup z modelovych

situaci.

Prilezitosti

Pokud by byla $kole nabidnuta spoluprace s mistnimi organizacemi, tak by se zaci
mohli dostat k zajimavym informacim, které by je mohly upoutat k tématu a piinutit je
k jejich dalsimu zajmu o problematiku.

Finan¢ni pomoc Skole by mohla napiiklad umoznit Skole pofidit nové pomucky
pro vyuku prvni pomoci, odborné specialisty, ktefi se specializuji na vyuku prvni pomoci
hrou a mnohé dalsi. Zaci by si diky témto zkugenostem odnaseli GipIné jiné pocity z dané
problematiky.

Jako u jinych zdkladnich §kol, Skola bojuje s ¢asovou dotaci. Pokud by doslo
k navyseni hodinové dotace na predméty, kde se vyucuje prvni pomoc, Zaci by se k vyuce
prvni pomoci mohl dostat ¢astéji a na mnohem vice ¢asu. Mohli by si vyzkouset mnohem
vice praktickych nécvikli a modelovych situaci.

Zachranna sluzba potfada rizné vyukové programy a akce pravé pro zakladni
Skoly. Pokud by se Skola takovychto akci ucastnila, zaci by méli dals$i moznost dostat

se k samotnym zachranaium, projit si prvni pomoc, sanitku, vybaveni a mnoh¢é dalsi.

Hrozby

Jako jedna z hrozeb pro Skolu je uvedeno zruseni kontaktni vyuky, pokud Skola
bude muset zrusit kontaktni vyuku, mlize to mit velky vliv na znalosti a dovednosti zakt
Z oblasti nejen prvni pomoci. Zaci ptijdou o praktické nacviky, modelové situace a skoly

se obvykle budou zabyvat jinym u¢ivem, nez-li u¢ivem prvni pomoci, které je v ptipadé

vvvvvv
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Skola se snazi spolupracovat s mistnimi organizacemi, pokud by ale doslo k jejich
zruseni, jak samotnych organizaci, tak spoluprace, zaci by mohli nadale pfijit
o0 informace, které Cerpaji pravé z téchto organizaci a vzdélavacich stredisek.

Jak zvySeni casové dotace by mohlo miti vliv na kvalitu vyuku, tak i jeji snizeni
by mohlo razantné ovlivnit vyuku. Dana témata, kterd maji zaci projit, by nemusela
stihnout, a tak by pfisli o vyuku napiiklad dtlezitych stava v prvni pomoci.

Pokud by doslo v Ceské republice k nepfiznivym legislativnim zménam, $kola by
tyto zmény nemusela zvladnout, ptipadné by mohlo dojit ke zkraceni obsahu uciva prvni

pomoci, nebo dal§im zplsobim nepiiznivych legislativnich zmén.

82



Tabulka 8 SWOT analyza ZS Brno — venkov 1

Silné stranky Vaha Hodoceni  [Vazené skore
Cile skoly 11 5 55
Zahrnuti prvni pomoci 9 3 27
Zasady prvni pomoci 8 4 32
Skolni prevence 6 4 24
Dlouhodobé projekty 4 3 12
Zdravotni krouzek Zdravuska 8 5 40
Mimoskolni aktivity 4 4 16
Celkem 50 28 206
Slabé stranky

Vysledky skolnich inspekci 11 5 55
Skoleni ugiteli 10 3 30
\/ychova ke zdravi 8 2 16
Odbornost vyuky 7 3 21
Nepravidelnost vyuky prvni pomoci 4 3 12
Nespoluprace se zdravotnickymi stiedisky 4 4 16
Zastaralé vybaveni pro vyuku prvni pomoci 6 5 30
Celkem 50 25 180
Prilezitosti

Nabidka spoluprace s mistnimi 10 4 40
Finanéni pomoc 15 5 75
Navyseni ¢asové dotace 13 5 65
Akce poradané zdravotnickou zachrannou sluzbou 12 3 36
Celkem 50 17 216
Hrozby

Zruseni kontaktni vyuky 9 4 36
Zruseni spoluprace s mistnimi organizacemi 12 4 48
Snizeni ¢asové dotace 15 4 60
Nepiiznivé legislativni zmény 14 4 56
Celkem 50 16 200
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Tabulka 9 Vysledky SWOT analyzy ZS Brno — venkov 1

IFAS EFAS |
Pozice Hodnoceni |[Pozice Hodnoceni
Silné stranky 206 | Prilezitosti 216
Slabé stranky 180|Hrozby 200
PileZitosti
A
16 —
Slabé stranky <€ el i »  Silné stranky
26
Y
Hrozby

Obréazek 13 ZS Brno — venkov 1 — srovndni vysledkii
Zavér

Z vysledki SWOT analyzy Zakladni $koly Brno — venkov 1 vyplynulo,
ze z hlediska vnitinich stranek pievazuj silné stranky o 26 bodd vazeného hodnoceni nad
slabymi strdnkami. Z pohledu vngjSich stranek pievazuji piilezitosti nad hrozbami,

0 16 bodu vazeného hodnoceni.

Jako nejsilnéjsi strankou se ukazali cile Skoly, naopak nejslabsi strankou vysledky

Skolnich inspekci.

Celkovée ma zakladni Skola Skolnim vzdélavacim program dobte zaméten na prvni

pomoc, jelikoz ptevazuji silné stranky a ptilezitosti Skoly.
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5.4 Zakladni §kola Brno — venkov 2

Zékladni $kola Brno — venkov 2 se nachazi v okresu Brno-venkov. Je to piispévkova
organizace, ktera provozuje zakladni vzd&lavani od prvni do devaté tiidy. Skola se fadi
podtem 24k mezi velké koly. Skola ziizuje také Skolni druzinu, $kolni klub
a zafizeni $kolniho stravovéani. Zaci maji k dispozici sportovni h¥istg, skolni dvir, $kolni
zahradu i studovnu. Na skole se nachazi odborné uc¢ebny ciziho jazyku, déjepisu, fyziky,
chemie, informatiky, praktickych ¢innosti a t€locvi¢na.

Skola spolupracuje s externimi specialisty z oblasti etiky, katechismu, literatury
a uméni, profesnimi specialisty, odborniky na protidrogovou prevenci a specialisty
na zdravovédu. Z oblasti zdravovédy spolupracuji se studenty lékatskych fakult,
zdravotnickymi pracovniky a srodi¢i pracujicimi u zdravotnické zachranné suzby.
Celkové Skola spolupracuje s mistnimi a regionalnimi institucemi, jako jsou muzea,
knihovny, domovy seniordi, déle s neziskovymi organizacemi zvlasté se stiedisky
volného ¢asu, s obci, se sdruzenim rodici a piatel Skoly, se stfednimi §kolami a mnohymi
dal$imi.

Vychovné a vzdélavaci strategie jsou K feSeni problému, komunikativni, socialni
a personalni, ob¢anské, pracovni a kompetence k uceni. V kompetencich Kk feSeni
problému se skola snazi, aby zaci hledali rizné zpUsoby feSeni a objevovali podobné
situace. Cilem Skoly v této strategii je, aby si zdk uvédomil zodpovédnost
za sva rozhodnuti. Skola motivuje Zaky k feSeni problémovych tiloh a k feSeni
praktickych situaci z zivota. V kompetencich komunikativnich vede Skola zaky
ke komunikaci se spoluzaky, uciteli, rodi¢i i ostatnimi dospélymi ve $kole a mimo $kolu.
Kompetenci socialné personalnich $kola dosahuje za pomoci tymoveé prace, kterou
podporuje. V kompetencich obcanskych uéi zakladni spoleCenské normy chovani,
dodrzovéani povinnosti, uziti prav. Zaci se u¢i odmitat nasili, hledaji cestu ke spravnému
feseni konfliktd, rozeznavaji piiciny agresivity a utlaku. Zaci projevuji snahu pochopit
nédzory druhych, tradice a historicky vyvoj. V kompetencich pracovnich skola vede zaky
k nabyti védomosti a znalosti pro b&zny Zivot. Skola vede zaky k profesni orientaci. Zaci
navstévuji praktické exkurze, kulturni zafizeni a mnohé dalsi. V kompetencich k uceni
se Skola snazi, aby vSichni Zaci objevili spravny zptsob uceni.

Prvni pomoc je vyudovana ve vzdélavacich oblastech Clovék a jeho svét v predmétu
Prvouka a Pfirodovéda, Clovék a piiroda v predmétu Piirodopis, a vzdélavaci oblasti

Clovek a zdravi v Té¢lesné vychové. Skola vyuziva na tyto predméety minimalni ¢asovou
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dotaci az na Ptirodopis v sedmé a devaté tfid¢, kde maji navysSen pocet hodin o jednu
a v prvouce ve treti tfid¢, kde je navySeni o jednu hodinu. Do predmétu Ptirodopis je
v osmém roc¢niku vlozen pfedmét Vychova ke zdravi. Spojeny pfedmét nese nazev
Ptirodopis. Celkova ¢asova dotace jsou ti hodiny tydné.

Na prvnim stupni Zaci druhého a ttetitho ro¢niku Vv télesné vychové prochazi
plaveckym vycvikem. Na druhém stupni je mozné podstoupit lyzaisky, vodacky
nebo turisticky zajezd. Dopravni vychova je zahrnuta na prvnim stupni v pfedmétu
Prvouka a Pfirodovéda, na druhém v télesné vychové. Zaci prvniho stupné jezdi kazdym
rokem na skolu v piirodé.

Piedmét prvouka je vyucovan v prvnim, druhém a téetim ro¢niku. Z oblasti prvni
pomoci zahrnuje sebepoznani, vyvoj jedince, vhodné a nevhodné chovani, prevenci,
zasadni pouceni o bezpetném chovani v riznych situacich a zéklady prvni pomoci.
Pfedmét je vyuCovan v prvnim a druhém rocniku dvé hodiny tydné. Ve tfetim o jednu
hodinu vice. Skola ma snahu vést ziky k samostatnému pozorovani, porovnani
1 kritickému posuzovani. Vede Zaky k vnimani problémovych situaci ve Skole 1 mimo ni.
V prvni tiidé se zaci jiz u¢i dbat na své bezpeéi, seznamuji se s pravidly silni¢niho
provozu, znaji ¢isla tisfiovych linek, ovladaji komunikaci s operatory tisfiovych linek
a nezneuZivaji jeji funkénost. Zaci se seznamuji s pravidly chovani pfi mimofadnych
udalostech a piipadné respektuji pokyny dospélych pfi nacviku. Zak prvniho roéniku
dokéze ptivolat pomoc i telefonicky. V druhém ro¢niku se jiz jeho znalosti prohlubuji,
7ak se chova ukaznéné pii cesté do, ze Skoly i ve Skole, dokaze piivolat pomoc, dba
na vlastni bezpec¢i, zna zdklady prevence urazii a nemoci, ovlada pravidla silni¢niho
provozu a dokaze reagovat na pokyny dospélych, adekvatné reagovat pti mimoiadnych
udalostech a rizikovych situacich. Ve tretim ro¢niku jiz ovlada zak ¢isla tisnovych linek,
spravnou komunikaci s operatory, pravidla silni¢niho provozu, mimofadné udalosti,
krizové situace, pfivolani pomoci a samotné zaklady prvni pomoci.

Z4ci zékladni $koly Brno — venkov dva maji ve &tvrtém a patém roéniku Piirodovédu.
Ve ctvrtém rocniku zaci ovladaji pravidla mimotadnych udalosti, rizika ohrozeni
a varovné signaly. V modelovych situacich prokaze vhodné chovani. Dokaze popsat
vhodné chovani pii evakuaci, pifedchazi vzniku pozaru, je seznamen s integrovanym
zachrannym systémem, ovlada zasady bezpeéného chovani v rizné rizikovém prostiedi
a fidi se jeho pravidly, dodrzuje osobni bezpe¢i, vyuziva vhodna mista pro hru, zna
dopravni znacky, vV modelovych situacich pouzije spravny zpiisob volani na tisfiovou

linku, je seznamen s nebezpecnymi latkami a jejich oznacCenim, piedchazi rizikovym
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situacim v dopravé, ptivola pomoc v ptipadé fyzického, ¢i dusevniho ohrozeni zdravi,
aplikuje spravné zasady prvni pomoci, rozpozna zivot ohrozujici zranéni, oSetfi drobna
poranéni a zajisti l1ékafskou pomoc. V patém ro¢niku piibyva uplathovani zakladnich
dovednosti a navyki spojenych s podporou zdravi a jeho preventivni ochranou, Zak
aplikuje zasady prvni pomoci a uvédomuje si nebezpecnost navykovych latek.

Zaci na této zakladni Skole se uéi prvni pomoc také v Oblanské vychové,
ktera se Uzce prolind s Vychovou ke zdravi, kterda je zde vyucovana v Ptirodopisu.
Obcanska vychova je zde vyudovéana od Sesté do devaté tiidy jednu hodinu tydné. Zak
se uc¢i navrhovat riizné moznosti pomoci lidem v Krizoveé situaci a prava a povinnosti
pomoci druhym.

Ptirodopis je vyucovan v Sestém az devatém roc¢niku dvé hodiny tydné, v osmém
ro¢niku tfi hodiny tydné. V osmém rocniku je zahrnuta Vychova ke zdravi. Z oblasti
prvni pomoci zaci Sesté a sedmé tiidy dodrzuji zakladni pravidla bezpec¢nosti prace
a chovani pfi poznavani zivé i nezivé ptirody. Mimo jiné dodrzuji zdsady hygieny
a bezpecného chovani ve styku s nékterymi zvitaty, rostlinami, ¢i houbami. V osmém
ro¢niku 7k definuje vyznam zdravi, dokaze rozli§it ptiCiny i piiznaky rdznych
onemocnéni, objasni vyznam prevence, aplikuje prvni pomoc pii poranéni a jiném
poskozeni téla, charakterizuje zasady prvni pomoci, posoudi nebezpecnost pifenosnych
chorob a objasni jejich prevenci, v ptipadé potieby vyhleda odbornou pomoc, respektuje
prava a povinnosti, uvédomuje si mozny dopad vlastniho chovani i jednani, posoudi
rizikové situace, charakterizuje navykové latky, ma zodpovédnost za své sexualni
chovani, zak dodrzuje pravidla bezpe¢ného chovani v dopravé a vysvétli zasady chovani
pfi dopravni nehod¢, nebo mimotadné udalosti. Vyucujici zakovi schopnosti nejlépe
ohodnoti pomoci chovani a poc¢inani pti modelovych situacich.

Zakladni §kola Brno — venkov 2 prvni pomoc nezafazuje piili§ do predmétu
T¢lesna vychova. V T¢lesné vychové se Zaci spiSe uci bezpecnému chovani
pii sportovani v télocviéng, na hfisti, v pfirodé nebo ve vodé. Zaci znaji a v Télesné
vychoveé si spise opakuji zakladni postupy pii poskytovani prvni pomoci. Na druhém
stupni je do T¢€lesné vychovy zatazena Dopravni vychova. V devaté tfide by se jiz Zaci
méli bezpe¢né orientovat v zasadach prvni pomoci a v ptipad¢ potieby by je méli umét

vyuzit.
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Tabulka 10 Silné a slabé stranky, piilezitosti a hrozby ZS Brno — venkov 2

Silné stranky

Slabé stranky

Spolupréce s externimi specialisty

Vychova ke zdravi

Snaha o uceleni prvni pomoci

Absence krouzku Zdravoveédy

Pomticky pro poskytovéani prvni pomoci

Zastaralé vybaveni pro vyuku prvni

pomoci

Nizka arazovost, velka disciplina zaki

Télesna vychova

Skoleni zdkii Vyukovymi programy

Dopravni vychova

Podpora $koleni vyucujicich

Vzdélavaci kompetence

Odbornost vyuky

Malo akci skoly

Prilezitosti

Hrozby

Spolupréace s vice organizacemi

ZruSeni spoluprace s externimi

specialisty

Vétsi Casova dotace

cwvvr

Granty na pomucky pro vyuku

Snizeni dotaci pro Skolu

Akce potadané neziskovymi

Zruseni kurzi takzvanych ze Sablon

organizacemi

Silné stranky

Skola tizce spolupracuje s externimi specialisty z oblasti etiky, katechismu,
literatury a uméni, profesnimi specialisty, odborniky na protidrogovou prevenci
a specialisty na zdravovédu. Zasadni spoluprace v ramci zdravovédy je Skoleni prvni
pomoci od stfediska volného ¢asu. Dale je prvni pomoc pfednasena pomoci spoluprace
se studenty lékaiskych fakult, zdravotnickym personalem a vypomoci rodi¢ zaki. Skola
hojné vyuziva rodice, kteti pracuji ve sféte integrovaného zachranného systému. Do Skoly
prichazi pravidelné rodi¢ zdravotnicky zachranai prednaset zakiim prvni pomoc.

Skolni vzdélavaci program je sepsan ve snaze co nejmensiho rozdéleni a uceleni
predméti do jednoho obsahlejsiho. Zaci dostavaji poté ucelené informace. Mohou
se soustfedit na danou problematiku v ur¢itétm predmétu. Nikoliv vSak v mnoha

predmétech rozkouskovang.
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Skola vlastni pomiicky pro vyuku poskytovani prvni pomoci. Resuscitadni
figurinu, obvazovy material a spousty dalsiho vybaveni Zaci zdkladni skoly Brno venkov
2 vyuzivaji pti vyuce.

Ve $kole za posledni roky prudce klesla Girazovost zaki. Diky velkému zaméfeni
vyuky na prevenci urazii, pfedchazeni krizovym situacim a vétsi discipling zakh
se za posledni rok snizila urazovost ve $kolnim zafizeni na minimum.

Skola kromé rodict a stfedisek volného &asu nechava skolit zaky i vyuéujici
pomoci Vyukovych programti odborniky, specialisty na zdravovédu. Tito odbornici jsou
specialisté na Skoleni pravé prvni pomoci. Maji veskeré pomucky, moderni vybaveni
a snazi se ucit praktickymi ukazkami, modelovymi situacemi a interaktivnimi postupy.
Avsak jsou tyto sluzby obvykle pro jiné Skoly velmi drahé a finan¢né nepfistupné,
tak zakladni $kola Brno — venkov 2 vyhradila dostatek financi pro vyuku prvni pomoci
touto formou.

Ucitelé jsou velmi podporovani ve vzdélavani. Kazdy druhy rok musi byt
proskoleni ze zdravovédy, bezpecnosti prace a pozarni ochrany. Na vzdélavaci kurzy jsou
uvolnény ze Skoly po predchozi domluveé. Mohou vyuzit veskeré vzdélavaci kurzy
z Akreditovanych kurzi pro Sablony. Kurzy mohou uéitelé provadét i v pracovni dobé
po domluvé s vedenim.

S dobie proskolenym persondlem, externimi specialisty, vyukovym programem
a mnohymi dal§imi Zaci dostavaji odborny vyklad. Pokud Zaci ziskavaji nadprimérné

informace obvykle sami jsou v dané problematice nadprimérni nad ostatnimi zaky.

Slabé stranky

Jak jiz bylo zminéno v silnych strankach skoly, tak $kola usiluje o co nejmensi
pocet predméti. Spojuje dané predméty pod jeden. Diky tomu, ale zrusila predmét
Vychova ke zdravi a zahrnula ho do pfedmétu piirodopis. V mnohém to zakovi mize
prispét, ale naopak Jeden cely predmét, ktery se vyucuje na jinych skolach po celou dobu
trvani druhého stupné je na zakladni Skole Brno — venkov 2 zahrnut pouze v jednom roce,
a to vosmé tfidé. V jednom pifedmétu se poté musi vyucovat mnohem vice latky,
a tim padem by se celé uc¢ivo nemuselo dostate¢né probrat.

Skola také neprovozuje zadny krouzek zdravovédy. Zaci jsou diky tomu
limitovani pouze na ucivo, které se vyucuje v ramci predméti. Na jinych Skoléch,
kde takovyto zajmovy krouzek provozuji se zaci mohou vice vzdélavat v problematice,

ktera je zajima a pfipadné€ v ni 1 soutézit s oStatnimi zaky jinych skol.
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Vlastnictvi pomicek pro vyuku prvni pomoci je silnou strankou $koly, ale stav
pomtcek a jejich opotifebovanost je naopak nevyhodou. V piipad¢€, kdy by Skola méla
dostatek financi pro nakup novych pomiicek, Zaci by se mohli dostat k realnéjsim, lepSim
a divéryhodnéj$im modelovym situacim, které by co nejlépe simulovaly néjakou situaci.

Prvni pomoc je vyu€ovéna i v télesné vychové. Na této Skole se jiz prvni pomoc
nevyucuje v T€lesné vychové, ale pouze opakuje a procvicuje jeji znalost. Nicméné
procvicovani je dilezitou slozkou prvni pomoci. Ale prostor pro vyuku novych stava
a postuptl v prvni pomoci by nemusel stacit v danych predmétech, a tak by zaci nemuseli
celé ucivo stihnout a v T¢lesné vychove dale co procvicovat.

Jako Vychova ve zdravi, tak i Dopravni vychova je zahrnuta do jiného predmétu.
Miize poté nastat stejna situace jako u Vychovy ke zdravi. Zatimco jiné Skoly davaji velky
diraz na Dopravni vychovu, tak zakladni skola Brno — venkov 2 danou problematiku moc
neprobira. Probiraji se dané zaklady, ale vétSi pozornosti se ji nevénuje.

Celkové vzdélavaci kompetence jsou sepsany jinym smérem neZ k vychové
k prvni pomoci. Skola nema stanoveny piesny cil prvni pomoci a neni v ni patrné nikterak
zaznamendna. To by mohlo miti vliv na Zaky, jelikoZ znalosti prvni pomoci nejsou cilem
Skoly.

Prestoze Skola zakiim poskytuje odborné externisty, Skoly v pfirod¢, lyzaiské
a jiné vycviky, tak se zda, Ze Zaci neprozivaji dostatek Skolnich akcich, tak jako na jinych
Skolach. Pfitom akce, které jsou naucné naptiklad praveé v prvni pomoci, zakim daji
mnoho zazitkli a zkusenosti. Diky akcim se utuzuje kolektiv Skoly, zamezuje se socialné
patologickym jeviim a mnohym dal§im. Nicméné je obecné¢ zndmé, ze na Skolach

na venkové jsou tyto jevy v mnohem mensim zastoupeni.

Piilezitosti

Jako jedna z pfilezitosti pro $kolu i pro jeji zaky je spoluprace s vice
organizacemi, které jsou vhodné a odborné zalozené pro vyuku dané problematiky
na skolach. Pokud by Skola dostala nabidku na spolupréci od vice organizaci, zaci by
mohli prozivat zajimavé kurzy, exkurze, besedy a mnohé dalsi.

Jako u jinych S$kol, kdyby byla zvednuta cCasova dotace na piedméty,
kde se vyucuje prvni pomoc, tak by bylo vice ¢asu na prakticky nacvik, udrzovani znalosti
v paméti a procviCovani. Zaci by poté méli kompletni znalosti uchovany hloubgji

V paméti.
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Jak jiz bylo zminéno v silnych i slabych strankach, tak pomucky pro vyuku prvni
pomoci jsou stézejni. Diky vlastnictvi pomticek Zaci mohou procvicovat prvni pomoc,
kdykoliv je to mozné. Nicméné s nekvalitnimi a zastaralymi pomiickami ve $patném
stavu se tento nacvik provadi obtizn€¢. Kdyby Skola dostala finanéni ptispévek,
tak by mohla pofidit nové a lepsi vybaveni. Zaci by mohli zaZivat reaIngjsi simulaci ukont
a mnohé¢ dalsi.

Kdyby v okoli Skoly byly potfadany akce zaméfené na =zakladni Skoly,
tak by se zaci §koly mohli u¢astnit téchto nauénych a zabavnych akci. Mohli by vyjit

zlavic a ucit se jinou formou. Prozivat mnohé zazitky, utuzovat kolektiv

a u toho se vzdélavat.

Hrozby

Velkou ¢ast informaci o prvni pomoci zaci ziskdvaji od externich odborniki
a neziskovych organizaci. Pokud by tito odbornici, ¢i organizace pterusili spolupraci
se Skolou, tak by zaci pfisli o hlavni naplii vyuky prvni pomoci.

Stejné jako u jinych Skol a opakem pfi zvysSeni ¢asové dotace je sniZzeni Casové
dotace na piedméty zahrnujici prvni pomoc. Méné ¢asu, méné prostoru pro vyuku prvni
pomoci by mohlo mit za nasledek nedostatek informaci a nedostate¢né vyzkouseni
problematiky prvni pomoci.

Finan¢ni prostedky, se kterymi Skola hospodati jsou stéZejni pro vyuku na Skole.
Skola nyni vyuziva prostiedky k Vyukovym programiim, které 3koli zaky v prvni
pomoci. Se snizenim financi, které Skola obdrzi by poté nemusela mit dostatek pencéz
pro zaplaceni odbornikiim, kteti proskoluji na zabavnou a nau¢nou formou prvni pomoc.

Pokud by byl zrusen program pro Skoleni vyucujicich mohlo by dojit ke sniZeni
kvalit uéiteld, a tedy k hor$i vyuce. U¢itelé by mohli ztratit zajem se dale vzdélavat, Skola
by mohla pfestat podporovat ucitele ve vzdélani a mnohé dalsi zplisoby, které by mohly

zapfi€init snizeni odbornosti vyuky.
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Tabulka 11 SWOT analyza ZS Brno — venkov 2

Tabulka 12 Vysledky SWOT analyzy ZS Brno — venkov 2

Silné stranky Viaha Hodoceni | \Véazené skore
Spoluprace s externimi specialisty 9 5 45
Snaha o0 uceleni prvni pomoci 8 4 32
Pomicky pro poskytovani prvni pomoci 4 3 12
Nizka urazovost, velka disciplina zaki 4 4 16
Skoleni zaki Vyukovymi programy 10 5 50
Podpora skoleni vyucujicich 6 5 30
Odbornost vyuky 9 4 36
Celkem 50 30 221
Slabé stranky

Vychova ke zdravi 7 3 21
Absence krouzku Zdravovédy 11 5 55
Zastaralé vybaveni pro vyuku prvni pomoci 10 4 40
Télesna vychova 7 3 21
Dopravni vychova 7 3 21
Vzdélavaci kompetence 6 4 24
Malo akci skoly 2 2 4
Celkem 50 24 186
Prilezitosti

Spoluprace s vice organizacemi 15 4 60
V¢Etsi ¢asova dotace 13 4 52
Granty na pomiicky pro vyuku 11 5 55
Akce poradané neziskovymi organizacemi 11 4 44
Celkem 50 17 211
Hrozby

Zruseni spoluprace s externimi specialisty 16 4 64
Niz$i ¢asova dotace 10 4 40
Snizeni dotaci pro skolu 11 4 44
Zruseni kuri takzvanych ze Sablon 13 4 52
Celkem 50 16 200

IFAS EFAS

Pozice Hodnoceni |Pozice Hodnoceni
Silné stranky 221 |Prilezitosti 211
Slabé stranky 186|Hrozby 200
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PrileZitosti

-~

Slabé stranky < : > Silné stranky
36

Hrozby
Obrézek 14 ZS Brno — venkov 2 srovndni vysledkii

Zavér

Vysledky SWOT analyzy zakladni $skoly Brno — venkov 2 poukazaly z hlediska
vnitinich stranek na silné a slabé stranky, z ¢ehoz pievazuji silné stranky o 35 bodi
vazeného hodnoceni. Z hlediska vnéjSich stranek na prilezitosti a hrozby. Piilezitosti
prevysuji hrozby a to o 11 bodi vaZzeného hodnoceni.

Jako nejsilngjsi stranka skoly vyslo Skoleni zakt za pomoci vyukovych programt.
Naopak nejslabsi stranka je absence krouzku zdravovédy.

Celkové shrnuti je dobré, jelikoz pievazuji kladné stranky, a to silné stranky

a prilezitosti.

5.5 Zhodnoceni vysledkii

Vystupem praktické ¢asti jsou ziskana data ze SWOT analyz, kterda vyjadiuji
z vnitiniho pohledu na $kolni vzdélavaci programy se zaméfenim na prvni pomoc Silné
a slabé stranky a z pohledu vnéjsiho, pfilezitosti a hrozby.

Z vySe uvedenych vysledki I1ze srovnat na vybranych Skolach jejich silné stranky,

kde jasn¢ vyplyva, Ze nejsilngjsi stranky jsou na Zakladni Skole Brno 2, ktera dosahla
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na vazeném skore v silnych strdnkéach 226. Za to nejnizs$i hodnotu méla Zakladni Skola

Brno — venkov 1, ktera dosahla hodnoty pouze 206.

230
228
226
224
222
220
218
216

214

Vazena hodnota

212

210

208

206

204

202

Z5Brno 1

Z5Brno 2

ZS Brno - venkov 1 ZS Brno - venkov 2
Zakladni Skoly

Obréazek 15 Grafické zndzornéni silnych stranek

A4

V slabych strankdch nejnizsi hodnotu, tedy nejlépe zaméieny Skolni vzdelavaci

program na prvni pomoc obdrzela Zakladni $kola Brno 2 s vazenou hodnotou 168.

Nejvice ziskala Zakladni §kola Brno 1, tedy vlastni nejvét$i hodnotu ze slabych stranek,

ato 198.
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200
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196
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170
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164

Vazena hodnota

202

Z5Brno1 Z5Brno2 Z5 Brno - venkov 1 Z$ Brno - venkov 2
Zakladni Skoly

Obréazek 16 Grafické zndzornéni slabych stranek

Z hlediska vnégj$ich stranek, kde se porovnavaji ptilezitosti a hrozby. Ziskala opét

nejveétsi hodnotu Zakladni Skola Brno 2, s 222 body. Naopak nejnizsi hodnotu Zakladni
Skola Brno 1, ktera obdrzela 198.
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Vazena hodnota

200
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Z5Brno1 Z5Brno 2 Z5 Brno - venkov 1 Z5 Brno - venkov 2
Zakladni Skoly

Obréazek 17 Grafické zndzorneni prilezitosti
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body. V hrozbéach ziskala nejvice vazeného skore Zakladni $kola Brno 2, které z pohledu

vngjSich stranek tedy hrozi nejvice hrozeb, a to 204 bodu.

208

206

204

202

200

198

196

194

Vazena hodnota

192

190

188

186

184
Z5Brno1 Z5Brno 2 Z5 Brno - venkov 1 Z8 Brno - venkov 2

Zakladni Skoly

Obréazek 18 Grafické zndzornéni hrozeb

Celkovy stav ukazuje obrazek nize, ktery ukazuje rozdily mezi silnymi a slabymi
strankami, piileZitostmi a hrozbami. Skola s nejvys$§im rozdilem téchto dvou hodnot je
Zékladni Skola Brno 2, ktera obdrzela nejvyssi rozdil silnych a slabych stranek,
ale také rozdil ptileZitosti a hrozeb. Ve vnitinich strankach rozdil tvofil 58 bodt vazeného
hodnoceni a z hlediska vné&jsich stranek 18 bodu.

Jako druha Skola s nejlépe zaméefenym Skolnim vzdélavacim programem vysla
Zéakladni §kola Brno — venkov 2, kterd z pohledu vnitinich stran obdrzela rozdil 35 bodu
vazeného skore a z pohledu vnégjSich stran 11 bodu.

Dalsi Skolou, v ohledu zaméieni $kolniho vzdélavaciho programu na prvni pomoc
vysla Zakladni §kola Brno — venkov 1, kterd méla rozdil vnitinich stranek 26 bodu a rozdil
vnéjSich stranek 16 bodi.

Jako posledni §kola se umistila Zakladni Skola Brno 1, které €inil rozdil vnitinich

stranek 20 bodt a vngjsich 11.
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Obrazek 19 Grafické zndzornéni rozdilu silnych a slabych stranek, prilezitosti a hrozeb

Zavérem jde tedy fici, Ze Zakladni Skola Brno 2 ma nejlépe zaméteny Skolni

vzdélavaci program na prvni pomoc a zaci, ktefi studuji na této Skole maji dobry zaklad

do zivota z oblasti prvni pomoci.

5.5.1 Navrhované reSeni

Navrhované zlepseni pro vyuku prvni pomoci na zakladnich $kolach spociva

v uceleni vyuky prvni pomoci do jednoho celku a ziskani stejnych vyukovych

materidli prvni pomoci s navodem, jak tuto pomoc ugit, kolik hodin ji vénovat

a jakym zpusobem testovat zaky v této problematice. Navic se stanovenym

proSkolenim vyucujicich, kde by bylo ur¢eno povinné proskolovani, pocet hodin

Skoleni vyucujicich a forma studia vyuky prvni pomoci.

Z toho by vyplyvalo, ze Zaci na v§ech §kolach by méli stejnou vyuku prvni pomoci

a nebyly by mezi nimi rozdily.
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Stanoveni obsahu prvni pomoci neni dostacujici a §kola si tuto vyuku maze zvolit
podle vlastniho uvazeni, které je mnohdy nedostacujici. Proto bych zvolila zptsob
jednotného pfedmétu, ktery by urcoval jak obsah, tak formu a zplisob vyuky pomoci
praktickych nacvikd a modelovych situaci.

Vhodnou pomtckou by byla i finan¢ni opora pro skoly na vyuku prvni pomoci.
Skola by tak mohla vyhovét natizenim, kterd by stanovil Ramcovy vzdélavaci
program.

Spolupréce se zdravotnickou zachrannou sluzbou by pfispéla skolam z mnoha
hledisek. At’ by spoluprace s touto organizaci probihala jakkoliv. Pfitomnost Skoly
na akcich, které potadd zdravotnickd zachranna sluzba pro Skoly, kde se Zéci
dozvidaji spoustu novych informaci, soutézi v oblasti prvni pomoci, mohou
nahlédnout do sanitnich vozi a prodiskutovat problematiku se zdravotnickymi
zéachranafi. Nebo zplisobem, ze by vybrani zdravotnicti zachranafi navstévovali zaky
v pfedmétech, kde je ucili poskytovat prvni pomoc pomoci praktickych zkousek
a modelovych situaci. Touto spolupraci by mohl také vymizet problém neodbornosti
vyuky, protoZe zachranafi jsou odbornici na téma prvni pomoci.

Pomiickou pro zlepSeni vyuky prvni pomoci na zékladnich Skolach by bylo
nakoupeni pomiicek pro vyuku prvni pomoci. Byt nékteré Skoly tyto pomiicky jiz
vlastni, ale mnohdy jsou ve velmi S$patném stavu. S ndkupem téchto pomicek,
by si zaci mohli vyzkouset ur¢ité tkony v oblasti prvni pomoci.

A Vvneposledni fadé, pokud by na kazdé Skole probihal zajmovy krouzek
zdravovédy, tak Zéaci, ktefi se o tuto problematiku vice zajimaji, by jej mohli
navstévovat a Skola by je tak podpofila k dal§imu vzdélavani. Tito motivovani Zaci
by pak svou touhou o zjisténi informaci mohli pfedat svym spoluzakiim,

a ty by pak tato problematika mohla vice zaujmout.
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6 DISKUZE

Vysledky v praktické &asti vysly veelku pozitivng. Skolni vzdélavaci programy jsou
Vv urcité mife dobfe zaméteny na vzdélavani prvni pomoci. Nicmén¢ dulezitou otazkou je
fakt, jestli Skoly opravdu napliiuji program, ktery maji sepsany a jestli zaci odchazi
s dostate¢nymi znalostmi.

Z4dna z vybranych $kol nedopadla v pribéhu analyzy negativné. To znamena,
Ze vyuka prvni pomoci na danych zakladnich $kolach probiha v ramci urcitych znalosti,
které jsou dany vystupem zaka ze zakladniho vzdéelani.

Pti rozhovorech s nékterymi vyucujicimi se objevil jev, Ze ucitelé, ktefi by méli
probirat dané téma prvni pomoci, n¢kdy tuto problematiku pteskoci z hlediska Casové
narocnosti pfedmétu. Proto si myslim, ze stanovené vysledky, které mély Skoly
zohlednéné ve Skolnim vzdélavacim programu, nemuseji vzdy odpovidat skutecnosti.

Praci Ize také porovnat s ¢lankem Ceské televize, kde ¢esti lektoti prvni pomoci
1 samotni lékafti kritizuji nesystemati¢nost vyuky prvni pomoci na zakladnich i sttednich
$kolach. V ¢&lanku $kolitelé uvadi, ze Cesi se stale obavaji z poskytnuti prvni pomoci
u dopravnich nehod i kolapsii. Ondrej Koudela, zakladatel centra prvni pomoci PrPom
uvedl ,,Ve skolach je to nestésti, které se jmenuje Ramcovy vzdélavaci program. Jsou
vyborn¢ napsané, ale Skoly je Casto nedokazi naplnit. Nepovedla se implementace,
je to moc naro¢né a vyzaduje to slozité zasahy do osnov Skoly.“ Prvni pomoc je mimo
jiné zahrnuta v ramci jednotlivych predméti a nikterak jako celek. Jan Tupy, garant
problematiky zdravi a bezpe¢i Narodniho kontrolniho ustavu, ve ¢lanku uvedl ,,U¢itelé
by méli pfed kazdou novou €innosti, u které je riziko poranéni, pfedat informace o daném
nebezpeci a o preventivnich zpisobech chovani.“ Neuceleni vyuky je tedy zavaznym
problémem, na ktery mimo jiné upozoriuje i prakticka ¢ast bakalarské prace. Lektorka
prvni pomoci Tereza Vojtova zmituje také problém nesystemati¢nosti vyuky prvni
pomoci a upozoriuje také na samotné vyucujici, kteti se mnohdy ani sami v této
problematice neorientuji. Upozortiuje také, Ze teoretické piednasky prvni pomoc nenauéi,
tudiz je nutny prakticky nacvik, ktery je také zohlednén v samotnych SWOT analyzach.
Tento ¢Elanek jde ve shodé s vysledky a zahrnutim ve slabych strankach vybranych
zékladnich skol. Nicméné i ztohoto divodu Zakladni $kola Brno 2 dosahla téch
nejlepsich vysledkt. Velky duraz, ktery Skola ptidava proskolovani uciteld, aby vyuka
byla odbornd, zahrnuti dramatick¢é vychovy a mnohé dal§i divody zapficinili,

ze vysledky, které prace pfinesla poukazuji na nejlepsi zahrnuti prvni pomoci
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do vzdélavani na zakladni Skole. Celkove vysledky prace s timto ¢lankem tzce souvisi
a vysledné feseni, které bylo okrajové navrhnuto ve ¢lanku, stanovila i bakalarska prace
[23].

Jiny ¢lanek poukazuje na vyznam vyuky prvni pomoci. Oznacila ji za G¢inny nastroj
na zachranu zivota pfi praci, ve Skole, domové€ i v zahrani¢i. Popisuje Setfeni britské
Kralovské spole¢nosti pro prevenci nehod zroku 2002, kterd upozornila,
Ze v nemocnicich se objevuji postiZeni, ktefi by pfi v€asném a dobrém poskytnuti prvni
pomoci mohli byt vyléceni. Poukazuje tedy na dualezitost laické prvni pomoci. Préce,
ktera je zaméfena na vyuku prvni pomoci poukazuje také na dilezitost znalosti
a poskytnuti prvni pomoci. Zaklad pro poskytnuti prvni pomoci a vitipeni odpovédnosti
za zdravi své i ostatnich je zahrnuto ve Skolnich vzdélavacich programech. Zakladnim
pilitem je také fakt, aby si vyucujici uvédomili duleZitost této problematiky [24].

Studie Primary school children are able to perform basic life-saving first ai measure
zkoumala program vyuky prvni pomoci pro déti ve véku od Sesti do sedmi let. Jejim
pfedmétem zkoumani bylo, zda-li vyuka prvni pomoci ovlivni jejich wvykon
pii modelovych situacich. Studii proslo 228 zakl zakladni Skoly ve v€ku od Sesti do sedmi
let zivota. 117 Zaku bylo proskolovano v prvni pomoci a 111 nebylo. Modelova situace
zahrnovala autonehodu, kdy byl jeden ranény v bezvédomi. Zavérem testovani byl
prokazéan znacny rozdil u péti ze Sesti testovanych polozek, které byly: posouzeni védomi,
dychani, tisnové linky, spravny zptusob hovoru, spravné polohovani postizeného
a samotné uvolnéni dychacich cest. Zaci, ktefi byli proskoleni dosli k vyraznému néartistu
znalosti a dovednosti v oblasti prvni pomoci. Zavérem prace bylo, ze vSechny déti
na zakladnich Skolach by mély projit proskolenim v oblasti prvni pomoci minimalné
dvakrat ro¢n¢. Coz upozoriiuje na duilezitost samotné vyuky prvni pomoci zakl prave
zakladnich $kol, ktefi mohou mit velky vliv na poskytnuti prvni pomoci. Tato studie tedy
prokazala dulezitost vyuky prvni pomoci na skolach [25].

Zajimavé poznatky, které souvisi s touto praci uvedl Bc. Jan Michna, ktery psal praci
na téma Problematika vyuky prvni pomoci na zakladnich $kolach. Ktery provedl praci
zalozenou na dotaznicich. Oslovil deset zakladnich Skol, kde na kazdé Skole dotaznik
vyplnil vyucujici, ktery mél na starost vyuku prvni pomoci. Pokud na skole téchto ucitelti
bylo vice, vyplnili dotaznik spole¢né. Ptal se pedagogu, v jakém ro¢niku nejvice vyucuji
prvni pomoc. Nejvetsi ¢etnost odpovédi byla v osmém ro¢niku. S ¢im musim souhlasit,

diky informaci, Ze nékteré Skoly provadi vyuku prvni pomoci jen v osmém rocniku

100



v predmétu Ptirodopis. Nicméné upozornil na fakt, ze se v dne$ni dobé Skolnich
vzdélavacich programl oteviela moznost vyuky prvni pomoci ve vice rocnicich
a pfedmétech. Coz je z této prace jasné€ dano. Zjistil, ze se Zaci dozvidaji nejvice informaci
z predmétu Ptirodopis, Vychova ke zdravi, zptisobem projektovych dna a mnohymi
dalsimi. Zajimavym faktem je, Ze $koly uvedly besedy se zachranafi, a to pét §kol z deseti.
Pfitom tato prace, kterd porovnava skolni vzdélavaci programy se zaméfenim na prvni
pomoc zjistila pouze u jedné skoly vyuziti zptisobu besed se zdchranaii, a to z fad rodicu
zaku dané Skoly. Michnovi tedy vyslo, Zze 50 % pozorovanych $kol vyuéuje zaky prvni
pomoc také pomoci besed se zachranafi. V této praci to bylo pouze 25 %, je ale mozné,
ze diky niz§imu mnozstvi pozorovanych Skol je tento vysledek o jednu Ctvrtinu nizsi.
Uvedl 1 nejcastéjsi uzivané metody vyuky prvni pomoci. Z dotazniki vysel nejcastéjsi
zpisob vyuky za pomoci videonahravek, obvazového materialu, 1€karnicek, resuscitacni
figuriny a zaSkrcovadla. Naopak ucebnice prvni pomoci, plastické dlahy, nositka,
izotermické folie, resuscitaéni masky a automatizovany externi defibrilator jsou na skole
vyuzivany nejméng¢, nebo je Skola viibec nevlastni [29].

Bakalaiska prace poukédzala na rozdilnosti Skolnich vzdélavacich programt.
Z vybranych $kolnich programti poukazala na jejich silné stranky, a naopak upozornila
na ty slabé. Vybrané Skolni programy byly zhodnoceny jako dostacujici a pozitivniho
charakteru, nicméné ve vzdélavani prvni pomoci méa Ceska republika spousty nedostatk.
Ur¢ité navrhované feseni by ji mohlo vyzvednout na troven téch nejlépe proskolenych
stati v oblasti prvni pomoci pifi zékladnim vzdélavani.

Jako dalsi bych chtéla upozornit na praci Veroniky Macové, kterd vyhotovila
bakalarskou praci o vyuce a znalostech prvni pomoci zakii devatych tfid zadkladnich Skol
na lékarské fakult¢ Masarykovy univerzity v Brné. Macova si stanovila predpoklad,
ze vice jak 45 % zakd po projiti zdkladnim vzdélanim bude mit osvojené védomosti
a dovednosti v oblasti prvni pomoci. Vybrani zaci nebyli nikterak jinak proskolovani,
nezli ve skolském zafizeni v ramci pfedméti a vyuky Skoly. Vysledkem prace byl
ptedpoklad potvrzen, koneénym procentem tspé&$nych zaku bylo 58. Vysledek Méacové
tedy potvrzuje stav, kdy vyuka prvni pomoci v ramci $kolnich vzdélavacich programu je
Vv urcité mife dobfe zastoupena. Vysledky by mohly byti lepsi, ale nikterak nejsou zlé.
Tyto vysledky podporuji praci na bazi dostateéné vyuky prvni pomoci u zaku zakladnich
skol [26].

Prace Bc. Katefiny Svecové Reifové, ktera ve své diplomové préci na téma ,,Znalosti

déti o lidském téle a prvni pomoci* zkoumala zaky ve véku od péti do dvanacti let Zivota.
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Zkoumala znalosti zaku z oblasti znalosti o lidském téle a prvni pomoci. Vyuzila zptisob
ziskani informaci pomoci dotaznikéi a modelovych situaci. Zéaci vyplnili dotaznik
s otaizkami zaméfenymi na dand témata. Poté byly provedeny modelové situace,
u kterych byli Zaci pozorovani. Déti byly proskoleny Vv oblasti prvni pomoci. A na zavér
provedla opédtovny test k posouzeni uréitého zlepSeni. Svecova Reifova pozorovala
chovani zaki pii modelovych situacich, kdy zaci ptichdzeli pouze se vzdélanim prvni
pomoci ze zakladni Skoly. V dotazniku m¢ zarazila jedna odpovéd’ a to, kdyz se ptala,
jestli se jiz zaci setkali ve skolském zatizeni s vyukou prvni pomoci. Na tuto otazku
odpovédélo pouze 53 % déti, ze ano. Tedy celych 47 % uvadi, ze se do té doby s vyukou
prvni pomoci nesetkali. Upozorfiuje, ale také na fakt, ze vysledek mize byt zkresleny
kratkodobou paméti zaku. Nicméné fakt, Ze by se zaci nesetkali s vyukou prvni pomoci
je velkym pochybenim Ramcového skolniho vzdélavaciho programu, ktery nestanovuje
presnou obsahovou stranku prvni pomoci, a tedy poté pochybeni skolnich vzdélavacich
programt, nebo jejich samotné provedeni. Uklidiiujici informaci bylo zjisténi odpovédi
zakl na nacvik masaze srdce, kdy pied proSkolenim 56 % zaka odpovédélo, Ze si tento
ukon nekdy vyzkouseli. PfestoZe to neni vysoké ¢islo, tak aspon na nékterych skolach,
které zaci navstévuji si opravdu mohli vyzkouSet masaz srdce na figuriné [27].

Bakalaiska prace od Petry Homolkové z roku 2006 popisuje také znalosti déti
v oblasti prvni pomoci. Jednou z hypotéz jeji prace byl fakt, ze déti maji nejvice znalosti
o prvni pomoci pravé ze Skoly. Homolkova tuto hypotézu potvrdila. V jejich vysledcich
vysel stav zaki jako nedostacujici a jeji navrh pro feSeni situace byl obdobny jako mdj.
Homolkova tvrdi, ze nejlepsi by bylo ucelit prvni pomoc do jednoho pfedmétu a ucit zaky
predevsim modelovymi situacemi a nacvikem [28].

Prace Pavliny Kaufnerové, ktera se vénuje prvni pomoci a jeji aplikaci
do vyucujiciho procesu ma zavérem fakt, ze diky velké rozmanitosti vyuky prvni pomoci
a jeji Casté obméné dochazi k motivaci k uceni a touze po ziskani novych informacich
spjatych s vyukou prvni pomoci. S ¢im musim souhlasit, tento fakt je také uzce spjat
s navrhovanym feSenim pro zlepSeni vyuky na zékladnich Skolach v této praci.
Kaufnerova pfisla na tento zavér pomoci zpracovani jednotlivych vybranych témat prvni
pomoci riznym zptisobem metody vyuky [30].

Stav vyuky prvni pomoci na zakladnich Skolach tato prace uzaviela za dobry.
Celkovy postoj k bakalaiské praci je pozitivni. Pfes veskeré problémy, které pii praci

nastaly a zmény, které se musely provést, kvuli pandemii koronaviru, jsem s praci
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spokojend. Prace poukazala na odliSnosti ve vyuce prvni pomoci na urcitych Skolach.
Vyzvedla jeden Skolni vzdélavaci program, ktery dopadl nejlépe pii analyze a navrhla
feSeni, které by mohlo zlepsit stav vyuky prvni pomoci na zakladnich §kolach.

Celkova mySlenka, pro¢ jsem si praci vybrala byl zajem 0 zjisténi stavu vyuky prvni
pomoci na $kolach. Prvni pomoc je zajimavy a obsahly obor, ktery je slozen z n€kolika
mala postupil a pravidel, ale dokazZe ovlivnit zivoty. Téchto oborti neni mnoho. Dle mého
ndzoru by kazdy ¢lovék mél ovladat prvni pomoc. Pokud by se lidé vice zajimali o prvni
pomoc a znali jeji zéklady a pravidla mohlo by byt zachranéno mnohem vice zivota.
S védomim, ze nikde neni napsano, Ze Se V ohrozeni zivota nemtizeme vyskytnou my
samotni a nebudeme potiebovat pomoc.

Na mySlenku prace mé privedl také fakt, ze jiz zaci zakladnich Skol se mohou
ocitnout v situacich, kdy budou muset poskytnout prvni pomoc. Mij nazor je takovy,
7e 7aci by s poskytovanim prvni pomoci méli zacinat co nejdiive, neustale ji procvicovat
a celkové si osvojovat dovednosti i védomosti z oblasti prvni pomoci.

Béhem celé prace jsem se naucila zdokonalit si celkové ¢asové uspotadani dne,
zdokonalila jsem se v ziskavani novych informaci a v komunikaci s fediteli skol a jejich
vyucujicimi. Tyto rozhovory formou debat mi ptispély K ziskani dalSich informaci o stavu
vyuky na Skole. Pokud nebylo néco vice rozvedeno ve Skolnim vzdéldvacim programu,
feditelé, nebo samotni vyucujici, ktefi vyucuji pfedméty, kde je zahrnuta prvni pomoc,
mi danou problematiku osvétlili a popsali zpisob vyuky prvni pomoci na Skole.
Upozornili také na nevyhody jejich vyuky, ty byly dale provedeny do slabych stranek
analyzy. Pti tvorbé bakalatské prace jsem se dostala ke spousté zajimavych osobnosti,
kteti vyuku na zakladnich Skoldich mohou posunout do lepsiho svétla. Neékteré
ze zéakladnich Skol mé pozadaly, jestli bych i mimo bakalaiskou praci, neprovedla nékteré
modelové situace a nepfipravila pro né néjakou projektovou hodinu. Diky této bakalaiské
praci jsem dostala také nabidky na Zdravotnika zotavovacich akci na lyzarském vycviku,
nebo Skole v prirod¢€. Na téchto akcich bych s zaky mohla déle pracovat a zdokonalovat

jejich znalosti a védomosti z oblasti prvni pomoci.
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ZAVER

Hlavni cil bakalatské prace bylo zjisténi situace vyuky prvni pomoci u zaka
zakladni $kol. Toto zjisténi se provadélo pomoci porovnani skolnich vzdélavacich
programil se zamétenim na prvni pomoc SWOT analyzou.

Teoreticka Cast prace je pojata z pohledu stavu zaku, ktefi navstévuji zakladni
Skoly, je zde vysvétlen R&mcovy Skolni vzdélavaci program pro zakladni vzdélani,
Skolni vzd&lavaci program a samotn& prvni pomoc i s vybranymi stavy z oblasti
prvni pomoci.

Prakticka ¢ast porovnavala Skolni vzdélavaci programy se zaméfenim na prvni
pomoc. Jsou zde porovnany vzdélavaci oblasti, kde se vyskytuje prvni pomoc
a samotny obsah prvni pomoci. Cilem praktické ¢asti bylo srovnani vybranych
Skolnich vzd¢lavacich programt, ke kterému se doslo za pomoci SWOT analyz
a jejich naslednému vyhodnoceni.

Srovnani Skolnich vzdélavacich programt vySlo vcelku dobie. Objevila
se spousta dobrych véci, které Zaci na zakladni $kole mohou prozit, ale vysly
i na povrch nékteré chyby ve vyuce prvni pomoci na skolach.

Navrh feSeni byl sjednotit vyuku prvni pomoci na zakladnich skolach do jednoho
celku. Skoly by ziskaly vyukové materialy prvni pomoci s ndvodem, jak prvni pomoc

vyucovat. Vyucujici by také méli stanovené proskolovani prvni pomoci.
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8 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ZZSIMK ..o zdravotnickd zadchranna sluzba Jihomoravského kraje

zakladni Skola
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Jako figuranti pro ilustra¢ni fotografie byli vyuziti rodinni pfislusnici. V8ichni ziucastnéni
nebo jejich zadkonni zastupci, souhlasili se zvetejnénim fotografii v bakaléaiské praci.
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