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ABSTRAKT

Cilem Bakalatské prace je poukazat na Cetnost pracovnich trazt, zhodnotit jejich rizika
a posoudit znalosti zdravotnickych zachranatii v otdzce bezpecnosti a ochrany zdravi pti

praci.

V teoretické ¢asti je popsana historie traumatologie a charakteristika urazu. Poranéni je
zde rozde€leno do jednotlivych skupin a vyskyt Grazu zanalyzovan v celosvétovych i
republikovych statistikach. Teoretickd Cast je doplnéna o problematiku pracovniho

urazu z pohledu Ceské legislativy a o popis bezpecnosti a ochrany zdravi pii praci.

V praktické ¢asti jsou posuzovana data pracovnich trazli zdravotnickych zachranari
zkoumanych kraji. Data jsou uvedena v piehlednych tabulkach a grafech. Dale je
v praktické ¢asti vyhodnoceno dotaznikové Setieni, které bylo zaméfeno na znalosti

zdravotnickych zachranaiu v oblasti BOZP.

Klic¢ova slova

Uraz; pracovni tiraz; bezpeénost a ochrana zdravi pii praci; prevence; zdravotnicky

zachranaf



ABSTRACT

The aim of this two part Bachelor thesis is to prove the high frequency at which
accidents take place in the workplace, evaluate the associated risks and assess

paramedic’s knowledge on the issue of health and safety in the workplace.

The first part is theoretical, which describes the history of traumatology and
characteristics of injury. The injuries are divided into groups and their occurrences are
analysed in International and local legislation as well as by describtion of health and

safety at work.

The second part of this thesis is practical. | have collected and assessed data from
examined regions which is presented in organised tables and graphs. This is followed by
servey results in which the evaluation was of paramedics and their knowledge on the
issue of health and safety in the workplace.

Key words

Injury; accidents at work; safety and health at work; prevention; paramedic
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1 UVOD

Problematika pracovnich urazi je v souc¢asné dob¢ stale vazna. Zdravotnicky
zachranaf se ve svém povolani vystavuje témeét kazdy den velkému, ¢astému a
mnohdy nevyhnutelnému riziku trazu. Tento fakt se stal hlavni inspiraci pro mou

bakalatskou praci.

JiZ od pocatkt mého studia zdravotnického zachranare nam bylo vkladano do
paméti, ze pii1 vesSkerych zachrannych akcich, do kterych se pustime, musime
predevsim dbat na bezpeci sebe sama. AvSak Casto se stava, ze se uraz nevyhne ani
tém nejzkusenéjSim. Mnohdy muze jit o pouhou nepozornost ¢i selhani techniky.
Dokonce muze jit i o Spatné povétrnostni podminky, pfecenéni svych vlastnich sil
nebo nec¢ekanou, nepiedvidatelnou udalost. Znalost vybaveni, Skoleni bezpe¢nosti
prace, udrzovani stale fyzické kondice by tedy mély byt hlavnimi aspekty k prevenci
téchto urazii, nicméné ne vzdy tomu tak je. Pfi vykondvani své praxe jsem se stal
svédkem pracovniho Urazu, a tato udélost ptispéla ke zpracovani tohoto tématu
v bakalafské praci. Cilem préce je upozornit na problematiku pracovnich uraza

zachranaru.

V teoretické Casti prace, kterd se opira o zdroje odborné literatury, bude pracovni
uraz vysvétlen z pohledu 1ékatského oboru traumatologie a zaroven z pohledu ¢eské

legislativy.

V praktické ¢asti budou vyhodnocena ziskana data, ktera budou uvedena do
prehlednych tabulek a grafti. Na zaklad¢ jejich analyzy budou posuzovany zejména

znalosti zdravotnickych zachranait v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravi pii préci

dotaznikovym Setfenim.
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2 Cile prace a hypotézy

2.1 Cile prace

Cil 1: Stanovit ¢etnost typu pracovnich urazli zdravotnickych zachranari.

Cil 2: Pomoci dotaznikového Setfeni zjistit znalosti zdravotnickych zachranait v oblasti

BOZP

2.2 Hypotézy

Hypotéza 1: NejcastéjSim pracovnim urazem zdravotnickych zachranati je poranéni o

jehlu.

Hypotéza 2: Zachranafi, pracujici u zachranné sluzby déle nez 10 let, prokazuji lepsi

znalosti v oblasti BOZP nez zachranafi zaméstnani u zachranné sluzby méné nez 10 let.

12



3 SOUCASNY STAV

31 Uraz

Uraz neboli trauma je definovan jako nahléa udalost ptisobici zvenci na organismus a
poskozujici jej.
Jedna se o poskozeni tkani, které vznika plisobenim zevnich sil ¢i ptisobenim vlastni

télesné hmotnosti, na které nejsou struktury jedince piipraveny.

Urazy mohou ohrozit zdravi nebo zivot jedince a jejich disledkem vznik4 poranéni.

Véda zabyvajici se Grazy a poranénimi se nazyva Traumatologie [1].

3.2 Historie traumatologie

Na pocatku minulého stoleti byla traumatologie nedilnou souc¢asti obecné chirurgie.
Léceni koncCetinovych urazt vSak nebylo uspokojivé a piinaselo trvalé nasledky nebo

invaliditu.

Prvni Girazové nemocnice byly zalozeny v Bochumi a Halle v Némecku. V téchto
meéstech se hojné tézilo uhli, proto zde byli zpocatku oSetfovani hornici. Dobré vysledky
a pfispéni prvni svétové valky, ktera si vyzadala nové ptistupy v oSetiovatelstvi
valecnych poranéni, vedly k zaloZeni nové trazové nemocnice ve Vidni, ktera se stala

vzorem a Skolou pro chirurgy oSetfujici zlomeniny.

V tehdejsim Ceskoslovensku pojistovny rychle reagovaly na pokrok a v roce 1933
oteviely nemocnici v Brné s feditelem Vladimirem Novakem, ktery polozil zaklady

traumatologie u nas.

Traumatologie se poté rychle rozvijela. Hloubégji byla prozkoumana patofyziologie
odezvy organismu na trauma, biomechanika pohybového aparatu, zlepseni
anesteziologie a resuscitace a nasazeni antibiotik. DalSimi pfinosy pro oblast
traumatologie byly moderni mikrochirurgické techniky, nové implantaty a operacni

nastroje, artroskopie a nové zobrazovaci techniky.

13



Tradi¢ni 1é¢ebné metody byly nahrazeny u¢innymi opera¢nimi postupy. Jejich
zéaklady polozil v roce 1940 Gerhard Kiintscher svym nitrodfeniovym hiebem.
U nés se o rozvoj modernich implantétii zaslouzil Oldiich Cech se spolupracovniky

z ocelarny Poldi Kladno.

V roce 1990 byla zalozena Ceska spole¢nost trazové chirurgie a traumatologie byla

uznana za specializa¢ni obor chirurgie.

V soucasné dobé¢ trazii neustale ptibyva diky modernimu rytmu zivota, technickym

novinkam, sportovni intenzité, a piedevsim kvili nehodovosti na silnicich [2].

3.3 Vznik urazu

Urazy jsou zavislé na tiech faktorech — prostiedi, subjekt a Ginitel.
Prostiedi udava misto urazu, za jakého pocasi se uraz stal, v jaké denni dobé a pokud
Subjekt — zde zavisi na véku a pohlavi, vzdélani, schopnostech, psychickém stavu,
snasenlivosti drog a alkoholu, fyzické zdatnosti, télesné hmotnosti a vysce.
Cinitel — pienos mechanické, tepelné, chemické, elektrické nebo radiaéni energie. Jedna

se o energii, ktera ptsobi traz [1,3].

3.4 Urazovost dle statistik

Podle svétovych statistik jsou Grazy nejcastejsi pri¢inou tmrti u populace do Ctyficeti
let, u lidi do dvaceti péti let pak ptevazuji polytraumata. Celkove se Urazy fadi na Ctvrté
misto mortality populace. Kardiovaskularni onemocnéni je pak na prvnim miste,
nadorova onemocnéni na misté druhém a cévni mozkové ptihody na misté tietim. V

Ceské republice na nasledky poranéni podlehne primérné 5000 osob roéné [4].
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3.4.1 Invalidita

Invalidita je dtsledek neptiznivého zdravotniho stavu, ktery zptisobuje dle statistik
ve velké vétsiné nemoc nez samotny uraz. Vlivem invalidity klesa pracovni
neschopnost nejméné o 35 % - 1. stupen invalidity, 50 % - 2. stupen invalidity,

75 % - 3. stupen invalidity.
Z pohledu statistik CSU je hlavnim déivodem pracovni neschopnosti nemoc a z ni

vychazejici invalidita nez samotny uraz [5].

3.5 Rozdéleni poranéni dle charakteristiky a Cinitele

3.5.1 Dopravni urazy

Urazy vznikajici p#i dopravnich nehodach, tykajici se viech uéastniki dopravniho
provozu, jsou v soucasné dob¢ i pfes stale se vyvijejici nové bezpecnostni prvky jednim
Z nejvetsich problémi traumatologie. Jedna se o mnohocetna poranéni a Castokrat je
zranéno vice osob. Tyto trazy jsou zapfic¢inény nahlou decelaraci vysoké kinetické
energie. Casté jsou poranéni hlavy a hrudniku pii narazech o palubni desku ¢&i volant,
poranéni dolnich koncetin narazem o dolni ptistrojové platy. U motorkait jsou pak
typické t€zké nitrolebni poranéni, poranéni pletence horni koncetiny a dalsi zdvazna
poranéni v zavislosti na mechanismu padu ¢i narazu. K dopravnim Graziim se ptidavaji
také trazy cyklistli a chodcii. U cyklistl jsou urazy vétSinou zpisobeny nedostateCnym
rozestupem mezi kolem a jedoucim vozidlem. Dochazi tak velmi ¢asto k padim, které
vedou ke zlomeninam kli¢ni kosti nebo panevniho pletence. K uraztim chodct pak
muZe vést nepozornost jedné nebo druhé strany nebo Spatné povétrnostni podminky.

Dochazi k piejeti, narazu, castéji pak k odmrsténi a naslednému padu [2].

3.5.2 Urazy zemédélské a lesnické

U této skupiny poranéni se setkdvame s mnohacetnymi poranénimi, ke kterym doslo
pii zavaleni zemédélskych a délnickych strojii nebo padem pfi tézbé dieva. K témto
urazim dochazi vétSinou ve Spatné piistupném terénu a vyprosténi a prvni pomoc byva
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obtizné. [1,2]

3.5.3 Domaci trazy

Casto se jedna o poranéni malych déti nasledkem padd na kluzké podlaze, ale fadime
sem 1 Urazy vzniklé na zahradach, naptiklad pady ze stromil apod. V soucasné dobé
pocet téchto irazil stoupa, jelikoz mnoho lidi nyni pracuje z domova formou tzv. home-
office [2].

3.5.4 Sportovni urazy

U téchto poranéni zalezi na druhu sportovniho odvétvi a také na tom, zda je jedinec
trénovany ¢i netrénovany. Castokrat se stava, Ze clovek preceni své sily, zvysi tim
riziko irazu nejenom sebe, ale i ostatnich. Vznikaji zde poranéni koncetinova, ale i

vice€etnd nebo dokonce smrtelna [1,2].

3.5.5 Kriminalni urazy

Urazy vznikajici pfi nasilnych trestnych ¢inech. V minulosti se jednalo o rany bodné
a secné, v soucasnosti se objevuji stale vétsi pocty stielnych ran. Objevuji se také

nasledky vybuchti, zptisobujici mnohacetna poranéni [2].

3.5.6 Pracovni urazy

Do této kategorie miizeme zatadit vSechny predeslé urazy, jelikoz lidé mohou byt
zamestnani v kterémkoli z téchto odvétvi. MuZe se jednat o irazy hornich koncetin,
kde se jedna ptredevsim o fezné ¢i bodné rany, ale také o t€¢zké zlomeniny ruky ¢i
ztratovéa poranéni. Casto se miizeme setkat s mnohaGetnymi poranéni, které se tykaji
padua z vysky. Na nékterych specializovanych pracovistich mize byt zvysSeny vyskyt

poranéni elektrickym proudem, popéleni vysokymi teplotami ¢i poleptani chemickymi
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latkami [2].

3.6 Rozdéleni poranéni dle pri¢iny, mechanismu a faktori

Poranéni Ize dé€lit podle pfic¢in, mechanismu vzniku nebo podle faktort, které

ovlivituji vznik a prabéh arazu [1].

3.6.1 Podle priciny

Kazdy uraz je vyvolan urcitou pfic¢inou. Udalost, kterd predchédzi vzniku urazl se

nazyva urazovy d¢j.

Hlavnimi vlivy odpovédnymi za traz jsou vlivy: mechanické, chemické, fyzikalni,

biologické nebo jejich kombinace [1].

Chemicka poranéni

Chemicka poranéni jsou zpuisobena kyselymi nebo zasaditymi latkami, které
pusobi na povrch téla. Tato poranéni jsou zdvaznd zejména v dasledku poziti.
Poskozeni zplisobené Ziravinami oznac¢ujeme jako poleptani. Léceni lokalnich
poranéni je stejné jako u popalenin [2].

Termicka poranéni

Tato poranéni jsou zptisobena piisobenim nizkych ¢i vysokych teplot. Teploty
plsobi lokaln€ na tkané, tim vznikaji omrzliny ¢i popéleni. Vlivem nizkych
teplot ptisobicich na organismus vznikd podchlazeni, vlivem vysokych ptrehtati
[1,3].

Omrzliny

V disledku piisobeni nizkych teplot na lokalni tkdné vznikaji omrzliny. Vznikaji
pfi teplotach nizsich nez 0 °C v kombinaci s piisobenim studeného vétru a
tésného odévu. Ve tkanich dochazi k poruse cirkulace krve za vzniku trombdz,
poruse permeability cév a v nejhorSich ptipadech ke gangrénam. Podle

charakteristiky rany délime omrzliny na 3 stupné [1,3].
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Popaleniny

Popéleniny vznikaji vlivem tepelného zaru teplotou od 50°C. Takto vysoké
teploty zpisobi posSkozeni bilkovin tkani. Mohou byt zpisobeny nejen
pusobenim tepla, ale také elektiinou, chemickymi latkami, tfenim nebo
ozéafenim. U popdlenin se rozliSuji 3 stupné. Jsou to zdvazna poranéni, kterd maji
dusledky nejen fyzické, ale také psychické [1,3].

Piehiati organismu

Vliv vysokych teplot vzduchu ¢asto spojeny s fyzickou ndmahou mize vést

k piehiati organismu. PostiZeni se projevuje zizni, zarudlym obli¢ejem, bolesti
hlavy a silnym pocenim. Castokrat se také objevuji piiznaky tepelného upalu,
kdy se teplota jedince zvysi az na 43°C. Objevuje se také porucha védomi nebo
zastava dechu [1].

Slune¢ni iZeh

Vznika prudkym ucinkem slune¢nich paprskti na hlavu, které pii praniku kazi,
zpusobuji podrazdéni a prekrveni mozkovych plen, které miize vést k edému
mozku [1].

Poranéni elektrickym proudem

Vznika pii dotyku dvou bodii, mezi kterymi je elektrické napéti. RozliSujeme
dva druhy elektrickych proudi — stejnosmérny a stiidavy, pti¢emz stejnosmérny
membran a svalové kiece. Stiidavy proud pak muaze zpusobit fibrilace srdce.
Urazy elektrickym proudem se daji také rozdélit podle intenzity napéti na nizké
a vysoké napéti. U nizkého napéti dochazi k porucham nervové soustavy,
konkrétné centralniho systému, dale k porucham krevniho ob&hu a srdce. U
vysokého napéti, vétsi nez 1000 V, dochazi k lokalnim poranénim, které mohou
ohrozit celkovy organismus. Vyskytuji se zde t€Zké popaleniny, ucpani
ledvinnych tubulid v disledku uvolnéni myoglobinu a v cévach hemoglobinu,
¢imz vznika anurie. Mtize dochazet také ke snéti koncetin [2,3].

Poranéni zarivou energii

Vzniké proudénim zativé energie na télo, vznikaji povrchni aZ hluboké nekrozy,

vyzadujici chirurgické osetieni [1].
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3.6.2 Oteviena a zavicena poranéni

U otevienych poranéni je porusena celistvost kiize nebo sliznice. Mohou se dale délit

na penetrujici a nepenetrujici [2,3].
Zaviena poranéni poskozuji tkan v hloubce bez naruseni kiize nebo sliznice [2,3].

3.6.3 Rany

Rana je definovana jako poruseni celistvosti klize, sliznice nebo povrchu nékterého

organu s porusenim jejich funkce, které vzniklo vlivem zevnich faktora [1].

3.6.4 Déleni ran

Rény se daji rozd¢lit z riznych hledisek — podle hloubky, lokalizace, poranéni,

stupné kontaminace nebo etiologie.

Podle hloubky rany délime na rany jednoduché¢ a komplikované. Jednoduché jsou ty,
které neposkozuji hlubsi organy. Sem patii naptiklad odfeniny. U povrchnich ran je

zasazena kiZe 1 podkozi, nékdy takeé sliznice €1 podslizni¢ni vazivo.

Komplikované rany pak ptredstavuji rany hluboké, kde jsou poranény fascie, svaly,
Slachy, nervy, cévy, nebo jiné organy a penetrujici rany, které pronikaji do télesnych

dutin.

Podle stupné kontaminace pak délime rany na aseptické s minimalni bakterialni
kontaminaci. Potenciondln€¢ kontaminované jsou vSechny nahodilé rany. Intoxikované
rany zavisi predev§im na mnozstvi bakterialni kontaminace, virulenci bakterii a imunité

pacienta [1,2,3].

e Bodna rana
Je rana vznikla vlivem ostrych predméta, které ptisobi kolmo na povrch téla.
Typickym rysem této rany je tvar pfedmétu, ktery na povrch téla ptisobi. DalSim
charakteristickym znakem je vbod, bodny kanal a v n¢kterych ptipadech i
vybod, popfipad¢ pribod [1,2].
19



Sefna rana

Réna vznikla dopadem ostrého predmétu. Typickymi znaky pro tento typ rany
jsou ostré okraje stejného tvaru, jako je tvar ptisobiciho pfedmétu. Okraje rany
byvaji hladké, uhly tupé nebo ostré. Pokud se ptsobi na zraiujici predmét
velkou silou, mohou byt rany hluboké. Tyto rany obvykle krvaceji méné
dusledkem zhmozdéni tkani a cév [1,6].

Rezna rana

Rezna rana vznika tahem a tlakem ostrého piedmétu ve sméru jeho dlouhé osy
po délce téla. Jsou to delsi rany, jejich okraje jsou hladké, tihly ostré. Obvykle
tyto rany hodné krvéceji a v nejhorSim ptipad¢€, pokud jsou zasazeny cévy, muze
dojit k vykrvaceni [1].

Stielna rana

Rana, kterd vzniké pisobenim rychle se pohybujiciho projektilu nebo sttepin.
Pti kontaktu projektilu s povrchem téla vzniké vstiel, postupnym pohybem stiely
se vytvarii stfelny kanal a pokud je projektil hnan velkym mnozZstvim kinetické
energie a opusti t¢lo dochazi ke vzniku otvoru, ktery je nazyvan vystiel.
Poranéni se vSemi témito znaky se pak nazyva prustrel [2,6].

Réana zhmozdéna

Rana zhmozdéna je zpisobena tupym predmétem, ktery udefil na povrch téla
[2,6].

Trzna rana

TrZna rana je zplisobena tahem a naslednym roztrzenim kiize. Je nepravidelna,
nema rovné okraje a neni hluboka [1,2,6].

Rana kousnutim

Kousnuti pfedstavuje ranu, kterd svym vzhledem pifipominé ranu bodnou nebo
zhmozdénou. Nejcastéji je zptisobena kousnutim zvifat.

U tohoto typu rany mnohdy dochazi k infekci a Spatnému hojeni rany [1,2,6].
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3.6.5 Zaviena poranéni mékkych tkani

Zavtena poranéni vznikaji pievazné ptisobenim tupého nasili na mekké tkané, kdy
kozni kryt ziistava neposkozen. Nasili mize ptisobit pfimo a poskozuje tkanég, které jsou

v piimém kontaktu, nebo nepfimo pomoci tahu ¢i tlaku [3,7].

3.6.6 Rozdéleni zavirenych poranéni

e Otres
Otfes je vyvolan ndhlou a prudkou energii na mékké tkan€. Vyznacuje se
funk¢ni poruchou bez anatomického poskozeni tkani [1,6,7].
e PohmoZzdéni
Je disledkem puasobenim piimého nasili na ur€itou ¢ast tkané. Vyznacuje se
krvacenim do tkané, vznikem malych vyronu az velkych hematomd [1,7].
e PohmoZdéni kiize
Pohmozdéni kiize je nejmensi vyron krve. MliZze vzniknout penetrace
ktze, kterd nese za nasledek poruchu vyzivy, vedouci az k nekréoze
[3,6,7].
e PohmoZzdéni podkozi
Toto poranéni vznikd tvorbou malych krevnich vyronii z poranénych

cév. Tvofi se vyrazné hematomy. Postizena ¢ast je velmi bolestiva [7].

3.6.7 Poranéni svala a Slach

U svalovych poranéni rozliSujeme kontuzi, rupturu a distenzi. Pti téchto zranénich
muze dojit k vypadku jejich motorické funkce. Vznikem pfimého nésili vznika kontuze,
kterou doprovazi hematom. Pfi distenzi svalu dochazi k prudkému stazeni svalu a
naslednému pretrzeni rizné velké skupiny svalovych vldken. Funkce pfitom neni
poskozena, ale typickym znakem je velka bolest. K funk¢ni poruse ovsem dochazi pii

ruptuie svalu, ktera mtze byt ¢asteéna nebo uplna [3,6,8].

U poranéni Slach dochazi k nepfili§ ¢astym distenzim Slach, které maji za nasledek

zhorSeni funkce kloubu. Pokud je §lacha pretizend dochazi k subkutanni ruptuie.
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NejcastéjSim poranénim Slachy je pretnuti, kde je nutné sesiti a znehybnéni piislusné

¢asti koncetiny [3,6].

3.6.8

Poranéni kloubu

Kloub je spojeni a ohebné misto dvou a vice kosti, slouzici k pohybu ¢asti téla. Jeho

poranéni se projevuje porusenim pohyblivosti nebo stability poranéného kloubu [3,9].

3.6.9

Rozdéleni poranéni kloubu

Zhmozdéni kloubu — nepiili§ zdvazné poranéni, vyznacuje se krevnim vyronem
a velkou bolesti [3,9].

Podvrknuti kloubu — k podvrknuti kloubu dochazi v moment¢, kdy kloubni
hlavice opusti kloubni jamku, ale vraci se zpét. Dochazi zde k natazeni vaziva a
poranéni cév. Vyznacuje se bolesti, otokem a krevnim vyronem [3,9].
Vykloubeni kloubu — k vykloubeni dochazi v moment¢, kdy hlavice kloubu
opusti kloubni jamku, ale nevrati se zpét. Koncetina pfitom zlstava ve vynucené
pozici, pii pokusu o navrat zpét vznika velka bolestivost [8,9].

Poranéni vazu — vznika nejcastéji neptimym mechanismem. Projevuje se
bolestivosti a naplni kloubu [1,8].

Poranéni kloubni chrupavky — vznika pfimym nérazem na kloubni chrupavku.
Projevuje se bolestivosti a naplni kloubu. Na rentgenovém vySetfeni se poranéni

nezobrazi [1,8].

Nitrokloubni zlomeniny — linie lomil prochéazeji kloubnimi plochami. Projevuje

se otokem a hematomem v dané oblasti [1,9].

3.6.10 Zlomeniny kosti

Zlomenina je poruseni kontinuity kostni tkané zpiisobené tirazem nebo onemocnénim

8,9].
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3.6.11 Déleni zlomenin

Urazové zlomeniny — zlomeniny vznikajici ptisobenim mechanickym nasilim
[1,8,9].

Kompresivni zZlomeniny — zlomeniny, kdy nasili ptsobi v ose kosti [1,9].
Impresivni zZlomeniny — vznikajici pisobenim ndsili na malou ¢ast kosti, ktera
se vtlacuje dovniti [3,8,9].

Tahové zlomeniny — vznikajici tahem svala a §lach [3,9].

Ohybové zlomeniny — vznikajici ptisobenim stfiznych, posunovych sil [3,9].
Unavové zlomeniny — zlomeniny vznikajici nepfiméfenym zatizenim kosti
[3,9].

Patologické zlomeniny — vznikajici strukturalnimi zménami kostni tkané [3,9].

Dale zlomeniny délime podle charakteru a pritbéhu lomné linie na

viceulomkové, pii¢né, Sikmé, spiralni, tiistivé, stabilni a nestabilni [9].

3.6.12 Rozdéleni podle lokalizace casti téla

Podle lokalizace zasazenych ¢asti téla, mizeme snadnéji urcit konkrétni typ poranéni

[7].

Hlava

Hlavu rozliSujeme na lebku a mozek. Lebka je kosténa schranka pro mozek a
hlavni smyslové orgadny. Mozek je hlavni organ nervoveé soustavy. Reguluje
¢innost srdce, traveni, pohyb, fec, ale také mysleni, pamét’ nebo vniméni emoci.
Proto jsou poranéni hlavy velice zdvazna. Pro poranéni hlavy a mozku se obecné
pouziva nazev kraniocerebralni poranéni, u ktery rozliSujeme tfi typy traza.
Poranéni mékkych ¢asti hlavy, zlomeniny lebky a poranéni mozku. Dalsi
zavazna poranéni jsou poranéni smyslovych organii — o¢i a usi. Poranéni hlavy
mohou pfedstavovat rizné typy ran, vétSinou jde o trzné, zhmozdéné nebo
fezné.
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Zlomeniny lebky jsou nejcastéji linearni, které nejsou obvykle nijak zdvazna,
nutna je vSak kratkodoba hospitalizace a podani antibiotik, aby nedoslo k zanétu
mozkovych blan. Dal§im typem zlomenin lebky jsou zlomeniny impresivni a
kominutivni. Tyto zlomeniny vznikaji piisobenim vétSiho nésili na oblast hlavy.
Jsou zavazna, protoZe muize byt poranén mozek.

Zlomeniny baze lebni jsou nejzavaznéjsi zlomeninou v oblasti hlavy. Pii téchto
zlomenindch mize dojit k poranéni cév a nervl a k vytoku mozkomisniho moku
Z nosu ¢i ucha. Tato poranéni nesou zdvazné nasledky nebo smrt. Poranéni
mozku se ¢asto projevuje poruchou védomi rtizné intenzity.

Patii sem difuzni (otfes mozku, zhmozdéni mozku) a fokalni poranéni mozku
(stlaceni mozku). Otfes mozku je docasna, reverzibilni zména ve funkci
neurond. U vétSiny pacientl byva kratkodobé bezvédomi. DalSimi pfiznaky jsou
naptiklad bolest hlavy, amnézie, nauzea, zavrat’, bledost a poceni.

ZhmoZzdéni mozku je poranéni mozku, kdy dochazi k loZiskovému
mechanickému poskozeni mozku, vznikaji prokrvacené nekrozy a edémy léze.
Typickym pfiznakem je bezvédomi, neschopnost odpovédét na udalost,
dezorientace, mrakoty.

Stlaceni mozku je sekundarni poSkozeni mozku, které je zpiisobeno
hematomem, ktery stlacuje mozkovou tkan. Krvaceni mtize byt epiduralni,
subduralni, subarachnoidealni nebo intracerebralni [2,3,7].

Pater a micha

Patet je nosnou oporou celého téla, je tvofena z 33-34 obratlii, meziobratlovych
desticek a pohybovych segmenti. Je rozdélena na kréni, hrudni a bederni patet a
ktizovou kost. Micha je dlouhd, tenka trubice tvoiena nervovou tkani,
prochazejici patefnimi kanaly. Sklad4 se z Sedé a bilé hmoty, obsahuje miSni
drahy, které spojuji jednotlivé oddily nervového systému s receptory a efektory.
Poranéni patefe a michy se nazyva spindlni poranéni, které se déli na urazy
patefe bez poranéni michy , urazy patefe s poranénim michy a urazy michy bez
poranéni patete. Tato poranéni vznikaji ¢asto pii dopravnich nehodach, pii
sportovnich aktivitach nebo jako pracovni urazy. Jsou zplsobeny spise
nepfimym mechanismem, kdy dochéazi k poruseni obratlti a okolnich mékkych

tkani. Ztidka dochazi také k pfimému mechanismu, kdy dochdzi k stielnému ¢i
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bodnému poranéni.

Nejcastéjsim mechanismem poranéni patete je stlaceni (komprese). Ke stlaceni
dochazi pti padech na natazené koncetiny, kdy dochazi ke kompresivnim
zlomeninam obratli nebo vyhieznuti meziobratlovych plotének. Dalsim
mechanismem poranéni patete je ohnuti (hyperflexe), pii kterych dochazi

k prudkému ohybu, kdy svaly nesta¢i vyrovnat patef protitahem. Dale
hyperxetenze krku (whiplash injury), kdy dochazi k distorzi (vyvrknuti) kréni
patete, kterd je zpsobena prudkym pohybem hlavy vpted a ihned vzad — €asté u
dopravnich nehod [2,5,6].

Hrudnik

Hrudnik tvofi 12 parh Zeber a hrudni kost. Hrudni skelet tvoii kosténou schranku
pro zivotn¢ dulezité organy. Poranéni hrudniku mizeme rozdélit na zaviena
(nepenetrujici) a oteviend (penetrujici).

Zavtena poranéni vznikaji vétSinou tupym narazem, muze dojit také ke stlaceni,
zhmozdéni ¢i piejeti. Pti téchto mechanismech dochazi ke zhmozdéni mékkych
tkani, zlomeninam Zeber nebo k poranéni nitrohrudnich orgénti. Oteviena
poranéni vznikaji nejCastéji stielnou nebo bodnou ranou. Komplikaci otevienych
poranéni je pneumotorax, coz je stav kdy do pohrudni¢ni dutiny pronika plyn,
nejcastéji vzduch, tim nastava vlani mediastina [2,7,8].

Bricho

Bfi$ni dutina neni chranéna kosténym skeletem, proto je vice nachylna ke
zranéni. Dutinu bfisni vystyla pobfisnice. V piedni strané bficha se nachazi
organy jako zaludek, jatra, slezina, tenké stfevo a Cast tlustého stieva. V zadni
stran¢ se nachazi slinivka bfi$ni, ledviny, mocovody, velké bfisni tepny a Zzily.
Nejcastéji k poranéni biicha dochazi pti dopravnich nehodach, sportovnich
aktivitach, padech ¢i nasilnych ¢inech. Poranéni bficha mizeme také rozd¢lit na
oteviena a zaviena.

Poranéni zaviend vznikaji pfi tupém narazu na biicho. Pisobenim tlaku dochézi
K rupturam struktur organt, krvaceni, nebo poskozeni traviciho ustroji. Dale
muze dojit ke zlomeninam panve, které¢ vedou k masivnimu krvaceni.

Oteviend poranéni jsou zplsobena ostrymi, bodnymi nebo stfelnymi pfedméty.
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Muze se jednat o nésilné Ciny, ale také o neStastné ndhody nebo dopravni
nehody [2,8].

¢ Horni a dolni koncetiny
Horni koncetina je pohyblivy organ, ktery je k télnimu skeletu ptipojen pomoci
lopatkového pletence, ktery tvoii lopatka a kli¢ni kost. Dale koncetina pokracuje
kosti pazni, vietenni a loketni kosti, zap€stnimi a zaprstnimi kistkami a je
zakonc¢ena ¢lanky prst.
K poranénim horni koncetiny dochazi pomérné ¢asto. Dochazi k lehkym
povrchovym poranénim, natazenim svalovych segmentti, podvrknuti ¢i
vyvrknuti kloubt ¢i frakturam. V nejhorsim pfipadé mutize dojit také k amputaci.
Dolni koncetina slouZi k opote a lokomoci naSeho téla. Ma robustnég;si kostru
nez koncetina horni a je obalena mohutnéjsim svalstvem. Je tvofena panevnim
pletencem a kostmi volné dolni koncetiny.
Poranéni dolnich koncetin jsou podobna jako u koncetiny horni, avSak velké
riziko predstavuji zlomeniny dlouhych kosti, které miize doprovazet masivni

krvaceni [2,7,8].

3.6.13 Podle zavaznosti

Podle zdvaznosti tirazu se v soucasné dob¢ vyuziva skorovaci systém Abbreviated
Ijury Scale (AIS). AIS popisuje anatomicky definované poranéni z hlediska energetiky,
mechanismu, pfeziti, posSkozeni zdravi a dob¢ 1éCeni.

Zéavaznost poranéni zadava v Ciselné formé, kde 0 = zadné poranéni, 1 = lehké poranéni,
2 = stfedni poranéni, 3 = zdvazné poranéni, 4 = té¢Zké poranéni, které je zivot ohrozujici,
5 = kritické poranéni a 6 = fatalni poranéni.

Ze systému AIS vychazi dalsi skorovaci systém Injury Severity Score (ISS), ktery

slouzi ke klinickému a statistickému hodnoceni urazu [1,2].

26



4 Pracovni uraz

Pojmem pracovni traz se z hlediska ¢eské legislativy rozumi ,, poskozeni zdravi
nebo smrt zaméstnance, k nemuz doslo nezavisle na jeho viili kratkodobym, nahlym a
nasilnym piisobenim zevnich vlivii. Soucasné musi byt splnéna podminka, Ze k urazu
muselo dojit pri plnéni pracovnich ukolii, v primé souvislosti s nim — chiize V areadlu
zameéstnavatele, pri previékani do pracovniho odévu nebo pri plnéni pracovnich vikoli.
Do téchto podminek Ize zaradit také fyzicky utok jako odveta za urcité jednani
zaméstnance. Pracovnim urazem e | uraz zpusobeny na teambuildingu, pokud §lo o
organizovanou akci zaméstnavatele. Pokud je zaméstnanec na pracovni ceste, ale
nevykonavda praci o pracovni uraz se nejednd. O pracovni uraz se také nejedna, pokud
je zaméstnanec na cesté do zaméstnani a zpatky, ale nezrani se v oblasti arealu
zaméstnavatele. Zameéstnanec je povinen pracovni uraz nahlasit zaméstnavateli bez
zbytecného odlozeni, jelikoz mize dojit k neprokdzani urazu primo na

pracovisti “[12,271K].

Povinnosti zaméstnavatele je vySetfeni pracovniho Urazu a vysledek Setieni zapsat do

knihy uraza [12].

4.1 Druhy pracovni urazi

e Smrtelny pracovni uraz. Smrtelnym pracovnim Grazem se rozumi ten Uraz, na
jehoz nasledky zaméstnanec nejméné do 1 roku zemfel [14].

e Zavazny pracovni uraz s hospitalizaci delSi nez 5 dni. Je poskozeni zdravi
zamestnance, jehoz hospitalizace si vyzadala pobyt delsi nez 5 kalendéainich dni
[14].

e Ostatni pracovni urazy S pracovni neschopnosti delSi nez 3 dny. Poskozeni

na zdravi, kdy je zaméstnany na zakladé jejich nasledkd v pracovni neschopnosti

déle nez 3 dny [14].
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e Ostatni pracovni urazy s pracovni neschopnosti do 3 dnii nebo bez pracovni
neschopnosti. Poskozeni na zdravi, kdy zaméstnany na zaklad¢ jejich nasledka

Vv pracovni neschopnosti do 3 dnii nebo pIn¢ bez pracovni neschopnosti [14].

4.2 Pracovni neschopnost

., Pracovni neschopnost je stav, kdy je zaméstnanec ze zdravotnich duvodu uznan
Jjako docasné neschopny prace. Na zaméstnance se behem této doby vztahuji specificka
prava a povinnosti. Zaméstnanec ma narok na nahradu mzdy, ovSem musi spliovat

podminky ndaroku nemocenské podle predpisii o zdravotnim pojisteni ““ [12, §55].

4.2.1 Podminky naroku nemocenské

® Uznani doCasné pracovni neschopnosti podle §55 zadkona o nemocenském
pojisténi nebo natizeni karantény podle zakona §258/2000 sb., o ochrané

vefejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich zakont.

® Vznik do€asné pracovni neschopnosti v dobé trvani nemocenského pojisténi

® Docasnou pracovni neschopnost si zaméstnanec nepiivodil imysIné

® Vysi nadhrady urcuje zékonik prace, pficemz ponechdva zaméstnavateli
moznost vyplacet vyss§i ndhradu, nez je ptfedepsano. Vznik, pribéh a
ukonceni pracovni neschopnosti je upraven zakonem 187/2006 sb. o

nemocenském pojisténi [12].

4.3 Povinnosti zaméstnavatele

Zamégstnavatel je povinen predchazet ohrozeni Zivota a zdravi pfi praci.
Na jeho pracovistich musi zajistit bezpecnost a ochranu zdravi pii praci a to nejen svym
zaméstnancim, ale 1 vSem fyzickym osobam, které se v aredlu pracovisté zdrzuji.
Zamg¢stnavatel sleduje, vyhledava a hodnoti rizika nebezpeci na pracovisti a pfijima

ptislusna opatieni, ktera vedou ke zmenSeni, odstranéni a predchazeni rizika [12,13].
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4.4 Bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci

Jak jiz bylo zminéno vyse, zaméstnavatel je povinen Skolit a provéfovat své
zamgstnance v oboru bezpec€nosti prace na pracovisti. Zaroven také zodpovida za
kvalitni, bezpe¢né podminky pfi praci. Zaméstnanci tak maji narok na odpovidajici
vybaveni ptislusného oboru. Zakladni povinnosti zaméstnavatele v otazkach BOZP je
povinnost informacni. Z hlediska ochrany zdravi se pak zaméstnanec muze rozhodnout,

zda praci ptijme ¢i nepfijme.

Samostatny obor BOZP je velmi Siroky. Jeho obsahem jsou opatieni stanovena
pravnimi predpisy, jeZ maji predchazet ohrozeni nebo poskozeni lidského zdravi
V pracovnim procesu. Ma za cil zajistit neohroZujici pracovni prostiedi a eliminovat

vznik Urazl na pracovisti [13].

Pokud ma dojit k fadnému plnéni BOZP je nutné vyuziti Skoleni BOZP zaméstnancti,
zpracovani provozni dokumentace BOZP a nasledné pravidelné provérky.
Zameéstnavatel si pfitom frekvenci Skoleni urcuje sam, nicméné je nutné, aby byl kazdy

zaméstnanec proskolen pii nastupu do povolani [15].

4.5 Kontrolni organy zaméstnavatele

Kazdy zaméstnanec ma, podle zakoniku prace, pravo podilet se na vytvaieni
bezpeéného a zdravi neohrozujiciho pracovniho prostiedi. Zaméstnanci se tak miizou
podilet na feSeni otazek BOZP, vytvaret nové navrhy a vyjadfovat se k novym

opatfenim.

Provadét kontrolni opatieni nalezi odborovym organizacim. Ty, pokud cht&ji
kontrolu vykonat, museji u zaméstnavatele piisobit. Nutnosti je, aby mezi jejimi ¢leny

byli alespon tfi zaméstnanci daného zaméstnavatele.

V minulosti mohly odborové organizace udilet zaméstnavateli zdvazné pokyny
k odstranéni zavad, v ptipad€ ohrozeni zivota nebo zdravi zaméstnancti dokonce zakazat

¢innost, tuto pravomoc vsak zrusil Ustavni soud, jelikoz nepovazoval za ptipustné, aby
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organizace m¢éli tuto zasadni moc. V soucasnosti mohou odbory zaméstnance pouze
upozornovat na jejich pravo odmitnout vykon prace, pokud by pro né byl vykon Zivota

ohrozujici.

Dal$imi kontrolni orgén v oblasti BOZP je Statni ufad inspekce prace.
Ukolem inspektoratu je kontrola dodrzovani povinnosti plynoucich z pracovnépravnich
ptredpisii 0o BOZP. Jeho inspektofi mohou preventivné, ale také na konkrétni podnét
provadét kontroly zaméstnavateld a v nékterych ptipadech ukladat pokuty za spachani

ptestupku ¢i spravniho deliktu az do vyse 2 000 000 K¢ [12,13,18].

4.6 Prevence urazu

Subjektivnim faktorem ptiCiny vétSiny urazh je ¢lovék. Na kazdém pracovisti je
nutné dbat na dodrZzovani vSech bezpecnostnich ptedpisti. Dopravni tirazovost
predstavuje velké téma po celém svété. Ve vétsing pripadi je pricinou, i ptes nové
technické bezpecnostni prvky, ¢lovek.

MozZnosti prevence Urazi predstavuje predevsim zjistovani pficin vzniku urazi,
provadéni rozboru pfi€in urazli, hodnoceni pfi¢in a nasledki urazt a disledné

pozadovani jejich odstranéni s poukazem na vhodné formy prevence [11].

., Prevenci urazovosti je mozno uplatnit ve vychovnych okruzich, kde hlavni roli sehrava
rodina, dale pedagogické piisobeni na Skolach a spolecenské organizace. Dobrym
tlumocnikem v oblasti informativnosti jsou komunikacni prostredky jako media, internet

apod. “ [11, str. 5].

4.7 Evidence pracovnich urazi

,, Pokud pri pracovnim ukonu dojde k urazu, zaméstnavatel je podle §105 zakona ¢.
262/2006 sb. povinen objasnit priciny a okolnosti vzniku urazu za ucasti zaméstnance,

pokud mu to zdravotni stav dovoli, svédkii a za ucasti odborové organizace a zastupce
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pro oblast bezpecnosti a ochrany zdravi pri praci a bez vaznych diivodii neménit stav na

misté urazu do doby objasnéni pricin a okolnosti vzniku virazu. “ [12, §105].

v

Pokud by zaméstnavatel nevysettil pii¢iny a okolnosti pracovniho trazu, dopustil by
se prestupku dle §30 zakona o inspekci. Za toto jednani Ize udélit pokuta az do vyse

1000 000 K&. [13,14]

Zamgéstnavatel je také povinen vést v knize rrazii evidenci o vSech urazech, 1 kdyz
jimi nebyla zplisobena pracovni neschopnost nebo byla zplisobena pracovni
neschopnost nepiesahujici tii kalendaini dny. Dale je povinen vydavat zdznamy a
evidovat dokumentaci o vSech pracovnich trazech, jejichz nasledkem doslo ke zranéni
zaméstnance s pracovni neschopnosti delsi nez tii1 kalendaini dny, nebo pokud doslo
k amrti zaméstnance. Vyhotoveni pak pfedava postizenému zaméstnanci, pokud doslo
K amrti tak rodinnym piislusnikiim. Déle je zaméstnavatel povinen ohlasit pracovni tiraz
a zaslat zdznam o urazu stanovenym orgadntm a institucim a piijimat opatfeni

k eliminaci pracovnich urazu [13,14,15].

Zamé&stnanec ma povinnost bezodkladné oznamovat svému nadfizenému svij
pracovni uraz, pokud mu to jeho stav dovoli, popt. uraz jiného zaméstnance a
spolupracovat pii objasiiovani pfi¢in. Zamestnavatel ma pravo podrobit zaméstnance
testu alkoholu ¢i drog. Zaméstnanec mé dale povinnost oznamovat zaméstnavateli
nedostatky a zavady na pracovisti, které by mohli ohrozit bezpecnost prace a zdravi
zameéstnanct pti praci. Pokud je zaméstnanec presvédcen o bezprostiednim a zdvazném
zpisobu, ktery by ohroZoval jeho Zivot nebo zdravi ma, podle §106 zakoniku prace,
pravo na odmitnuti vykonu prace. Toto pravo pak neni posuzovano jako nesplnéni

pracovnich povinnosti [12,13].
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4.7.1 Kniha urazu

Jak jiz bylo zminéno vySe, zaméstnavatel ma povinnost vést evidenci o urazech

Vv knize trazi podle §2 ZP, kterd musi byt v elektronické nebo listinné podobé.
Kniha turazt musi obsahovat tyto udaje:

e Jméno a piijmeni urazem postizen¢ho zaméstnance
e Datum a hodinu urazu

e Misto urazu

e Cinnost, pii které k trazu doglo

e Pocet odpracovanych hodin pted vznikem urazu
e Celkovy pocet zranénych osob

e Druh zranéni a zranénou Cast téla

e Popis trazového déje

e Druh Urazu

e Zdroj trazu

e Piiciny urazu

e Jména svédka tirazu

e Jméno a pracovni zafazeni toho, kdo tdaje zpracoval

Po sepsani trazu je vyhotoven i zaznam knihy urazl, ktery musi podepsat urazem
postizeny zaméstnanec s nadfizenym pracovnikem. Jestlize zdravi zaméstnance

nedovoluje zdznam podepsat, podepisuje ho svédek udalosti [12,13,14].

4.7.2 Zaznam o pracovnim uraze

Pokud doslo k urazu, jenz zapiicinil pracovni neschopnost zaméstnance del$i nez 3
dny nebo na jeho nésledky zaméstnanec zemiel, ma zaméstnavatel dle §4 natizeni

ohlaSovaci povinnost, ktera Ize rozdé€lit na dva druhy.



U smrtelnych pracovnich urazl se Graz ohlasuje:

e Uzemné piislu§nému utvaru Police Ceské republiky

e (Odborové organizaci a zastupci pro oblast bezpecnosti a ochrany zdravi pfi
praci

e Piislusnému oblastnimu inspektoratu prace

e Obvodnimu banskému ufadu

e Zaméstnavateli, ktery zaméstnance k praci vyslal nebo docasné ptidélil

e Zdravotni pojistovnég, u které byl postizeny pojistén
U trazi, kde je pracovni neschopnost delsi nez 3 dny:

e Uzemné piislusnému utvaru Policie Ceské republiky — pokud zjisténé
skute¢nosti nasvédcuji tomu, ze byl spachén trestny cin.

e Odborové organizaci a zastupci pro oblast bezpe€nosti a ochrany zdravi pfi
praci

e PiisluSnému oblastnimu inspektoratu prace, trva-li hospitalizace déle nez pét
dnti

e Prislusnému banskému utradu, pokud je ¢innost, pracovisté nebo technické
zafizeni bez jiného pravniho ptedpisu

e Zaméstnavateli, ktery zaméstnance k praci vyslal nebo do¢asné piidélil

Zaméstnavatel je povinen vyhotovit zaznam o Urazu nejpozdéji do péti pracovnich dnt

ode dne, kdy k urazu doslo [12,13,14].

4.8 Evropska statistika pracovnich urazi ESAW

Evropska statistika pracovnich tirazl sleduje pracovni urazy na bazi jednotné
metodiky. Jejim cilem je snizit vyskyt pracovnich urazii a dopady, které¢ se s nimi poji.
Diky této statistice vznika dostateCny objem dat o pracovni tirazovosti, ktery prispiva ke
zvySovani BOZP G¢innymi opatfenimi a tim k aktivnimu zptsobu pfedchdzeni
pracovnich urazi. Smérnice 89/391/EHS vztahujici se K opatfeni pro zlepseni BOZP

zavedla povinnost pro zamé&stnavatele vést seznam pracovnich urazli a vypracovani
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zpréav o pracovnich trazech. Nafizeni Evropské parlamentu a Rady ¢.1338/2008 o
statistice SpoleCenstvi v oblasti vefejného zdravi a BOZP ud¢€luje povinnost poskytovat

statistiky pracovnich trazl evropské komisi.

V Ceské republice byl diky Ministerstvu prace a socialnich véci povéfen Statni urad
inspekce prace (SUIP) zpracovanim Zpravy o pracovni urazovosti v Ceské republice a
vytvofenim databaze statistickych udaji o pracovnich trazech.

V této oblasti spolupracuje SUIP s Ceskym batiskym titadem (CBU) a Ceskym
statistickym atadem (CSU).

KaZdoroc¢né¢ se tak statistiky pracovnich ufad predkladaji statistickému tfadu
Evropské unie (EUROSTAT) a to nejpozdéji 18 mésicii po skonceni referen¢niho roku.
Eurostat zvetejiiuje vysledky dat ¢lenskych zemi EU podle zavaznosti pracovniho urazu
samostatn¢ za smrtelné pracovni urazy a za ostatni pracovni urazy s pracovni

neschopnosti delsi nez 3 dny [18].

4.9 Zdravotnicky zachranar

Zdravotnicky zachranai je pracovnikem ve zdravotnictvi, ktery poskytuje specifickou
oSettovatelskou péci v ramci pfednemocnicni neodkladné péce (PNP), dale poskytuje
akutni oSetfovatelskou péci na tseku intenzivni lazkové péce véetné urgentniho ptijmu.
Zdravotnicky zachranaf se také podili na neodkladné, 1é€ebné a diagnostické péci.
Zdravotnicky zachranaf vykonava standardni vykony pfi vyjezdu rychlé zdravotnické
pomoci (RZP) — kardiopulmonalni resuscitaci (KPR), inhala¢ni kyslikovou 1é¢bu, 1é¢bu
infuzi a farmak, monitorovani vitalnich funkci, odbér biologického materialu, orientacni
posouzeni vysledku, prvni oSetfeni ran véetn¢ zastavy krvaceni. Miize asistovat pfi
ptekotném porodu vcetné prvniho oSetfeni novorozence, podili se feSeni nasledkt
hromadnych nehod ve spolupraci s integrovanym zachrannym systémem (IZS). K jeho
praci patii také vyprosténi, imobilizace, polohovani postizenych, znehybnéni koncetin,

patefe a panve.
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Ve vyc¢tu vSech ukond, které musi zdravotnicky zachranaf mnohdy splnovat, je velice
pravdépodobné predpovidat vznik pracovniho urazu.
V soucasné dobé¢ se slozky zdravotnické zdchranné sluzby podileji na zachrané zivoth

pfi pandemii viru Covid — 19 [17].
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5 Metodika

5.1 Pouzité metody

Prakticka ¢ast se zabyva sbérem a vyhodnocenim statistickych dat pracovnich traza
zéchranait. Ukolem této uvodni studie je ziskani piehledu o struktute vyskytu
pracovnich trazl u krajskych zdravotnickych zachrannych sluzeb. Pivodnim zamérem
bylo ziskat informace od viech ZZS v CR, nicméné z diivodu dasové a personalni
vytizenosti se podafilo ziskat data u deviti ZZS. Sbér statistickych dat byl proveden u
Z7S Stiedoeského, Plzeniského, Karlovarského, Usteckého, Kralovehradeckého,
Pardubického a Jihomoravského kraje, dale u kraje Vysocina a Hlavniho mésta Prahy.
Data byla ¢erpana z obdobi od 1.1.2016 do 31.12.2018. K poskytnuti dat bylo zapotiebi
vytvofit Zadost o poskytnuti informace, a to u ZZS Sttedodeského, Karlovarského,
Plzetiského, Kralovehradeckého, Pardubického a Usteckého kraje, kraje Vysodina a
Hlavniho mésta Prahy, kterd byla nasledné t€émito organizacemi potvrzena. Zpracovani
dat u ZZS Jihomoravského kraje vychazelo z vyro¢nich zprav let 2016,2017 a 2018, kde

byly pozadované informace uvedeny jako povinné¢ zvetejiiované.

Jelikoz je kazdy kraj jiny svou rozlohou, po¢tem vyjezdi a rozloZenim sil, rozhodl
jsem se poméfit kraje standardizovanou mirou vyskytu pracovnich urazti na 10 000
vyjezdl. Ukazatel vyjadiuje podil celkového poctu urazi z let 2016,2017 a 2018 a
celkového poctu vyjezdi ze stejnych let. Vysledek je ndsledné vynasoben ¢islem
10 000, které piedstavuje miru vyjezdu, ve kterych k pracovnimu trazu doslo. Celkové
pocty vyjezdi byly zpracovany ze statistik Asociace zdravotnickych zachrannych
sluzeb Ceské republiky. Seznam pouzitych zdrojii téchto dat, je zvefejnén v seznamu

pouzité literatury nize pod cisly 19,20,21.

sty — celkovy pocet Grazi (2016,2017,2018) % 10 000
mira vyskytu = polet vyjezdi (2016,2017,2018)

Obrazek 1 - matematické vyjadient ukazatele miry vyskytu pracovnich vurazii [1]

36



5.2 Dotaznikové Setreni

Dalsi studie této prace zkouma problematiku urovné znalosti BOZP u
zdravotnickych zachranaia. Tato problematika bude zpracovana dotaznikovym Setfenim
a naslednym vyhodnocenim. Dotazy byly vypracovany pod dohledem odborné¢ho
redaktora BOZP Mgr. Ondieje Vraného. Nasledné byl dotaznik zpracovan

v elektronické podobé a byl k dispozici online na strankach www.survio.com. Pro

vyzkum v organizacich byla vytvofena Zadost o povoleni kvantitativniho vyzkumu
V ramci zavérecné prace, kterd byla nasledné schvalena vsemi zkoumanymi
organizacemi. Dotazy byly podany zachranaiim Stfedoceského, Karlovarského,

Pardubického a Kralovehradeckého kraje. Celkem bylo dotazovéano 100 respondentii.

Pro zhotoveni dotaznikového Setieni jsem zvolil otevieny a uzavieny typ otazek.

Otevienym typem mohli respondenti uvést vlastni odpovéd’ na otazku [22].

U uzavienych otdzek mohli respondenti vybirat jednu moznou odpoveéd’, avSak

v n¢kterych dotazech mohli respondenti vybirat i vice moznych odpovédi [23,24].

Respondenti dotaznik vypliiovali anonymné, na otdzky odpovidali ve svém volném
case a byl jim kladen diiraz na to, aby dotaznik vypliovali sami bez jakékoliv

napovedy.

Vysledky dotaznikového Setieni byly zpracovany v grafickém znazornéni nebo

v tabulce.

5.2.1 Vyzkumné otazky

1) Jste muz/Zena

2) Kolik Vam je let?

3) Jak dlouho slouZite u zachranné sluzby?

4) Povazujete Vase povolani za bezpecné?
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5) Setkal/a jste se za svou kariéru u ZZS s urazem na pracovisti?

6) Pokud ano, kolikrat?

7) Pokud se traz na pracovisti stal, byla pfijata nova opatieni k eliminaci trazu?

8) Vite, jak Casto se musi konat $koleni zam¢&stnanci v oblasti BOZP?

9) Popiste, prosim, jak Skoleni BOZP probiha

10) Pokud jste proSkoleni v oblasti BOZP na svém pracovisti, probiha po $koleni

oveéreni Vasich znalosti?

11) Jakym zpiisobem jsou Vase znalosti o BOZP ovétovany?

12) Povazujete frekvenci Skoleni BOZP za dostacujici?

13) Povazujete obsah Skoleni BOZP za dostacujici?

14) Vite, kdy zaméstnanec musi oznamit sviij pracovni tiraz nadfizenému?

15) Vite, jakou barvu ma znacka nouzového vychodu?

16) Vyberte, které z nasledujicich jsou osobni ochranné pracovni prostiedky

17) Pouzivate pfi jizd€ bezpecnostni pas?

18) Stalo se Vam za Vasi kariéru u ZZS, Ze jste se poranil/a nebo byl/a svédkem

poranéni o jehlu? Pokud ano, z jakého divodu?
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19) Pokud byste se zranil/a o pouzitou jehlu, odebral/a byste si vzorek krve pro

vylouceni infekénich nemoci?
20) Pokud zvedate t€z8i biemeno (napf. pacient) vychazi Vas pohyb z nohou?
21) Vite, jaky je hygienicky limit pro hmotnost manipulovaného bfemene
prenasen¢ho muzem pii ob¢asném zvedani a prenaseni? (obcasné zvedani =

nepiesahujici souhrnné 30 minut za osmihodinovou sménu)

22) Vite, jaky je hygienicky limit pro hmotnost manipulovaného biemene

prenaseného Zenou pii obasném zvedani a prenaseni?

23) Pokud byste mohl/a néco zménit na bezpecnosti svého povolani, co by to bylo?
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6 Vysledky prace

r

6.1 Pracovni urazy zachranari

7 M O

Tabulka 1 - Pracovni uirazy zdachrandrii Stiedoceského kraje

6.1.1 Pracovni urazy zachranaiu Stfedoceského kraje

poranéni o jehlu, kanylu 23 19 25 67
poranéni DK 19 24 16 59
poranéni HK 15 23 12 50
poranéni zad 15 14 13 42

poranéni hlavy 3 7 5 15
mnohocetn’a poranéni (DN, 0 ) 6 8

pady)

poranéni hrudniku 4 0 0 4
kousnuti psem 0 1 0 1
poranéni oka 1 0 0 1
napadeni 1 0 0 1

celkem 81 90 77 248
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7 Vv o

Pracovni Urazy zachranar( Stredoceského kraje
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Obrazek 2- grafické zndazornéni pracovnich urazii zachranaru Stredoceského kraje [2]
Nejcastéj$im pracovnim Urazem zachranaii Sttedoc¢eského kraje bylo poranéni o
jehlu, ke kterému doslo nepozornosti pii oSetfovani pacienta. Celkovy pocet tohoto typu
poranéni ze zkoumanych let byl 67. Dalsimi pracovnimi Grazy bylo poranéni dolni
koncetiny 59, poranéni horni koncetiny 50, poranéni zad 42, poranéni hlavy 15,
mnohacetna poranéni vznikajici po dopravni nehodé¢ nebo padu 8, poranéni hrudniku 4,
kousnutim psem, poranéni oka a napadeni po 1. Celkem vzniklo 248 urazd, coz bylo

nejvice ze zkoumanych kraja.
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6.1.2 Pracovni urazy zachranaii Karlovarského kraje

Tabulka 2- Pracovni virazy zachrandari Karlovarského kraje

poranéni DK 7 10 5 22
poranéni zad 4 4 9 17
poranéni HK 3 0 12 15
napadeni 5 4 0 9
poranéni o jehlu, kanylu 1 1 3 5
poranéni hlavy 1 1 1 3
poranéni hrudniku 0 0 2 2
kousnuti psem 0 1 0 1
mnohocetna poranéni (DN, pady) 0 0 0 0
poranéni oka 0 0 0 0
celkem 21 21 32 74
Pracovni Urazy zachranar( Karlovarského kraje
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Obrazek 3- grafické znazornéni pracovnich vurazii zachranari Karlovarského kraje [3]

Nejcastéjsim typem pracovniho trazu zachranaia Karlovarského kraje bylo poranéni

dolni koncetiny 22, nasledovalo poranéni zad 17, poranéni horni koncetiny 15, napadeni
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9, poranéni o jehlu 5, poranéni hlavy 3, poranéni hrudniku 2 a kousnuti psem 1. Ve
srovnani se StredoCeskym krajem se v Karlovarském kraji stalo o 3,4krat méné

pracovnich trazi.

7 M O

6.1.3 Pracovni urazy zachranari Plzeniského kraje

Tabulka 3 - Pracovni urazy zachrandrii Plzeniského kraje

poranéni DK 7 4 3 14
poranéni HK 4 6 4 14
poranéni o jehlu, kanylu 5 4 4 13
poranéni zad 2 4 4 10
mnohocetna poranéni (DN, pady) 5 2 2 9
poranéni hlavy 3 3 0 6
poranéni oka 2 2 0 4
napadeni 0 2 2 4

poranéni elektrickym proudem 1 0 0 1
nevolnost pfi jizdé, kolaps 1 0 0 1
poranéni hrudniku 0 0 0 0
kousnuti psem 0 0 0 0

celkem 30 27 19 76
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Pracovni Urazy zachranara Plzenského kraje
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Obrazek 4- grafickeé znazornéni pracovnich urazii zachranariu Plzenského kraje [4]

Po zanalyzovani knihy Urazl zdravotnické zachranné sluzby Plzeiiského kraje bylo
zjisténo, ze nejCastéj$imi pracovnimi trazy byla koncetinova poranéni hornich i dolnich
koncetin s vyskytem 14 urazi. Dal$imi pracovnimi tirazy bylo poranéni o jehlu 13,
poranéni zad 10, mnohocetna poranéni, vznikajici v diisledku dopravni nehody nebo
padu 9, poranéni hlavy 6, poranéni oka 4, napadeni 4, poranéni elektrickym proudem a
nevolnost pii jizdé 1.Pocet tirazi byl v Plzeiiském kraji srovnatelny s krajem
Karlovarsky, byl pouze o 2 irazy vyssi, nicméné ve srovnani s krajem Stfedoceskym

byl vyskyt 3,3krat mensi.



6.1.4 Pracovni urazy zachranari Usteckého kraje

Tabulka 4 - Pracovni virazy zachrandii Usteckého kraje

poranéni o jehlu, kanylu 10 14 9 33
poranéni DK 8 8 12 28
mnohocetna poranéni (DN, pady) 6 10 12 28
poranéni zad 5 4 11 20
poranéni HK 3 7 3 13
napadeni 4 1 7 12
poranéni hlavy 2 1 0 3
poranéni hrudniku 1 0 0 1
poranéni dutiny ustni 0 0 1 1
poranéni oka 1 0 0 1
celkem 40 45 55 140
Pracovni Urazy zachranaiQ Usteckého kraje
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Obrazek 5- grafické zndzornéni pracovnich tirazii zachrandii Usteckého kraje [5]

Nejcastejsim pracovnim trazem zachranaiti Usteckého kraje bylo poranéni o jehlu

33. Nasledovalo poranéni dolnich koncetin 28, stejny vyskyt byl i u mnohacetnych

poranéni, vznikla v diisledku dopravni nehody nebo padu. Déle poranéni zad 20,



poranéni horni koncetiny 13, napadeni 12, poranéni hlavy 3, poranéni hrudniku, dutiny
ustni a oka po 1 trazu.

Celkovy pocet pracovnich tirazti byl 140 a byl to druhy nejvyssi pocet. Ve srovnani

s kraji Karlovarskym a Plzeiskym, je vyskyt pracovnich tirazti v Usteckém kraji zhruba

2krat vetsi, ale ve srovnani s krajem Stiedoceskym byl pocet Grazl témet 2krat meénsi.

6.1.5 Pracovni urazy zachranaiu Pardubického kraje

Tabulka 5 - pracovni vurazy zdachranarii Pardubického kraje

poranéni DK 4 1 6 11
poranéni HK 1 2 1 4
poranéni zad 1 1 1 3
poranéni hlavy 1 1 1 3
napadeni 1 0 0 1
celkem 8 5 9 22

Pracovni Urazy zachranard Pardubického kraje

10
8
6
4
4 3 3
2 I I 1
. [

poranéni DK poranéni HK poranéni zad poranéni hlavy napadeni

Obrazek 6- grafické zndazornéni pracovnich vrazii zachranarii Pardubického kraje [6]
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V Pardubickém kraji bylo nejcastéjSim typem pracovnich trazi poranéni dolni
koncetiny 11. Dale poranéni horni koncetiny 4, poranéni zad a poranéni hlavy 3,

napadeni 1. Celkovy vyskyt pracovnich trazl byl nejniZsi ze vSech zkoumanych kraja.

7 M O

6.1.6 Pracovni urazy zachranari Kralovehradeckého kraje

Tabulka 6 - pracovni virazy zachranari Kralovehradeckého kraje

poranéni DK 6 3 7 16
poranéni o jehlu, kanylu 5 4 5 14
poranéni HK 4 4 4 12
poranéni zad 2 2 3 7
mnohocetna poranéni (DN, pady) 0 2 2 4
napadeni 1 2 1 4
poranéni hlavy 1 1 1 3
poranéni oka 0 2 1 3
celkem 19 20 24 63
Pracovni Urazy zachranard Kralovehradeckého
kraje
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Obrazek T- grafické zndazornéni pracovnich vrazii zachranari Karlovarského kraje [7]
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Nejcastejsim typem pracovnich urazii zachranaii Kralovehradeckého kraje bylo
poranéni dolni konéetiny 16. Castym trazem bylo také poranéni o jehlu 14 a poranéni
horni koncetiny 7. Déle poranéni zad 7, mnohocetna poranéni, v disledku dopravni
nehody nebo padu 4, napadeni 4, poranéni hlavy a poranéni oka 3. Celkovy pocet
pracovnich arazu byl 63. V porovnani s krajem Stiedo¢eskym byl vyskyt trazti v KHK

4krat mensi.

7 M O

6.1.7 Pracovni Grazy zachranari kraje Vysocina

Tabulka 7- pracovni virazy zachranari kraje Vysocina

poranéni HK 8 9 5 22
poranéni DK 7 7 5 19
poranéni zad 5 9 5 19
poranéni o jehlu 0 9 5 14
poranéni hlavy 1 3 2 6
poranéni hrudniku 1 1 2 4
poranéni oka 1 1 2 4
akutni otrava 0 0 3 3
akutni infekce 0 0 1 1
celkem 23 39 30 92

Pracovni Urazy zachranara kraje Vysocina

25

20

22
19 19
15 14
10
6
4 4 3
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poranéni poranéni poranéni poranéni poranéni poranéni poranéni akutni  akutni
HK DK zad ojehlu hlavy hrudniku oka otrava infekce

wu

Obrazek 8- grafické zndazornéni pracovnich vurazit zachrandrii kraje Vysocina [8]
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Nejcastejsim typem pracovnich urazii zachranaiti kraje Vysocina bylo poranéni horni

koncetiny 22. Dal$imi urazy bylo poranéni dolni konéetiny a poranéni zad 19, poranéni

0 jehlu 14, poranéni hlavy 6, poranéni hrudniku 4, poranéni oka 4, akutni otrava 3 a

akutni infekce 1. Celkem se v kraji Vysocina vyskytlo 92 pracovnich tirazi zdchranafa.

6.1.8 Pracovni urazy zachranait Jihomoravského kraje

Tabulka 8 - pracovni virazy zachranarii Jihomoravského kraje

poranéni DK

poranéni HK

poranéni zad

napadeni

mnohacetné poranéni (DN, pady)

srdecni onemocnéni

O O Ok, U | J
R IN Ol IN|PD>
R INWiId©

celkem

Ol O|O|lWiFL [N W

Pracovni Urazy zachranara Jihomoravského kraje
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14
9
7
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poranéni DK poranéni HK poranénizad napadeni  mnohacetné poranéni

poranéni (DN, srdce
pady)

Obrazek 9 - grafické znazornéni pracovnich urazii zachrandari Jihomoravského kraje [9]

Jihomoravsky kraj disponoval druhym nejniz§im poctem pracovnich trazl

vow

zéachranatii ze zkoumanych krajti 36. Nej€astéjSim urazem bylo poranéni dolni
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koncetiny 14, dale poranéni horni koncetiny 9, zad 7, napadeni 3, mnohacetné poranéni

(dopravni nehoda, pad) 2. Zajimavosti je, ze Jihomoravsky kraj byl jediny kraj

s vyskytem srde¢niho onemocnéni, uznaného jako pracovni Uraz.

7 M O

6.1.9 Pracovni urazy zachranaii hlavniho mésta Prahy

Tabulka 9 - pracovni iirazy zachrandiii HMP

poranéni HK 8 11 6 25
poranéni zad 7 8 10 25
napadeni 8 4 7 19
poranéni DK 6 4 5 15
mnohacetné poranéni (DN, pady) 4 2 0 6
poranéni hlavy 2 0 0
poranéni hrudniku 0 1 0 1
celkem 35 30 28 93
. Pracovni Urazy zachranar( hlavniho mésta Prahy
25 25
25
20 19
15
15
10
6
5
I = .
0 - |
poranéni HK poranéni zad napadeni poranéni DK mnohacetné poranéni poranéni
poranéni hlavy hrudniku
(DN, pady)

Obrazek 10 - grafické znazornéni pracovnich urazii zachranaric HMP [10]
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Nejcastéjsimi pracovnimi Grazy zachranait hlavniho mésta Prahy byla poranéni
hornich koncetin a poranéni zad 25. V porovnani s ostatnimi kraji mélo HMP nejvyssi
pocet urazii po napadeni a to 19. Nésleduje poranéni dolnich koncetin 15, mnohocetné
poranéni (DN, pady) 6, poranéni hlavy 2 a poranéni hrudniku 1. Celkovy vyskyt
pracovnich urazu ZZS HMP byl 93.

A

6.1.10 Celkovy pocet pracovnich urazi zdravotnickych zachranaii

Tabulka 10 — srovndni krajii podle celkového poctu pracovnich iirazii

Stfedocesky 248
Ustecky 140
hlavni mésto Praha 93
Vysocina 92
Plzenisky 76
Karlovarsky 74
Kralovehradecky 63
Jihomoravsky 36
Pardubicky 22

Celkovy pocet pracovnich urazi zkoumanych krajd
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Obrazek 11 - grafické zndzornéni celkového poctu pracovnich virazii zdravotnickych zachrandrii [11]
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Podle celkového poctu pracovnich urazi zkoumanych kraji se nejvice razt stalo
zédchranatim Stiedo¢eského kraje 248. Dale zachranaim kraje Usteckého 140,
hlavniho mésta Prahy 93, kraje Vysoc€ina 92, Plzenského kraje 76, Karlovarského kraje
74, Kralovehradeckého kraje 63, Jihomoravského kraje 36 a kraje Pardubického 22.

Tabulka 11-srovnadni krajii podle poctu vyjezdii

Stredocesky 248 409156
hlavni mésto Praha 93 402052
Jihomoravsky 36 299357
Ustecky 140 274228
Plzerisky 76 194236
Pardubicky 22 152881
Kralovehradecky 63 152787
Vysocina 92 139017
Karlovarsky 74 129008

Tabulka 12 - srovnani krajit dle miry vyskytu pracovnich urazii na 10000 vyjezdii

Vysocina 92 139017 6,6
Stiredocesky 248 409156 6,1
Karlovarsky 74 129008 5,7

Ustecky 140 274228 5,1
Kralovehradecky 63 152787 4,1
Plzenisky 76 194236 3,9
hlavni mésto Praha 93 402052 2,3
Pardubicky 22 152881 1,4
Jihomoravsky 36 299357 1,2




Po provedeném srovnani zkoumanych kraja dle miry vyskytu pracovnich trazii na
10 000 vyjezdi, ma kraj Vysocina nejvyssi vyskyt urazii na 10 000 vyjezdta 6,6.
Nasleduje Stfedocesky kraj 6,1. Déle kraj Karlovarsky s nejniz§im poctem vyjezdu 5,7,
kraj Usteck}'/ 5,1, kraj Kralovehradecky 4,1, kraj Plzensky 3,9, hlavni mésto Praha, které
se i pres relativné velky pocet urazti 93 a druhy nejvyssi pocet vyjezdi 402052, ma po
provedeném srovnani tfeti nejnizs$i miru vyskytu pracovniho razu 2,3. Nasleduje kraj
Pardubicky 1,4. Nejmensi mira vyskytu je v kraji Jthomoravském 1,2 pracovniho Grazu

na 10 000 vyjezdu.

6.1.11 Nejcastéjsi typ pracovniho uirazu zdravotnickych zachranaiu

Tabulka 13- nejcastéjsi typy pracovnich virazii

poranéni DK 198
poranéni HK 164
poranéni zad 150
poranéni o jehlu 146
mnohocetna poranéni 57
napadeni 53
poranéni hlavy 39
poranéni oka 13
poranéni hrudniku 12
kousnuti psem 3
akutni otrava 3
onemocnéni srdce 1
poranéni el. proudem 1
nevolnost pfi jizdé, kolaps 1
poranéni dutiny ustni 1
akutni infekce 1
celkem 843
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Celkovy pocet jednotlivych typl poranéni
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Obrazek 12- grafické znazornéni celkového poctu jednotlivych poranéni [12]

Celkovy pocet pracovnich irazii zkoumanych kraji za roky 2016, 2017 a 2018 je
843. Nejcastéj$im urazem bylo poranéni dolni koncetiny S vyskytem 198 uraz.
Nasledovalo poranéni horni konéetiny 178, poranéni zad 150, poranéni o jehlu 132,
mnohocetna poranéni, vznikajici z dopravnich nehod nebo padi 57, napadeni 53,
poranéni hlavy 39, poranéni oka 13, poranéni hrudniku 12, kousnuti psem 3, akutni
otrava 3, srdecni onemocnéni, poranéni el. proudem, kolaps, poranéni dutiny Gstni a

akutni infekce po 1 traze.



6.2 Vysledky dotaznikového Setieni

Otazka ¢.1: Jste muZz/zena?

Ze 100 respondentt bylo 66 % muzi a 34 % Zen.

JSTE MUZ/ZENA?

Obrazek 13- grafické znazornéni otazky ¢.1 [13]

Otazka ¢.2: Kolik Vam je let?

VEK RESPONDENTU
50-59 60+
7% 1%
22-29
32%
40-49
32%

30-39
28%

Obrazek 14- grafické zndzornéni otdzky ¢.2 [14]
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VeEk respondentt se u 32 % z nich pohyboval v rozmezi od 22-29 let. Stejny pocet
respondentli vybral moznost rozmezi 40-49 let, dale 28 % respondentl zvolilo moznost

30-39 let, 7 % respondentti 50-59 let a 1 % respondenti vice nez 60 let.

Otazka ¢.3: Jak dlouho slouzite u zachranné sluzby?

DOBA ZAMESTNANI U ZACHRANNE
SLUZBY

0-4 roky
29%

10-20 let
34%

5-9 let
24%

Obrazek 15-grafické zndzornéni otdazky ¢.3 [15]

34 % z respondentt slouzi u zachranné sluzby 10-20 let. Dalsich 29 % respondentt 0-4
roky, 24 % 5-9 let a 13 % vice nez 20 let.

Otazka ¢.4: Povazujete VaSe povolani za bezpecné?

JE POVOLANI BEZPECNE?

NE
41%

ANO
59%

Obrazek 16- grafické zndzorneéni otazky ¢.4 [16]
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Povolani zdravotnického zachranate povazuje 59 % respondentt za bezpecné a 41 % ho

za bezpecné nepovazuje.

Otazka ¢.5: Setkal/a jste se za svou kariéru u ZZS s irazem na pracovisti?

ZKUSENOST S URAZEM NA PRACOVISTI

NE
24%

ANO
76%

Obrazek 17- grafické zndazornéni otdazky ¢.5 [17]
Za svou kariéru u ZZS se 76 % respondentti s irazem na pracovisti setkalo, 24 %

zachranafi se s timto problémem nesetkalo.

Otazka €.6: Pokud ano, kolikrat?

ZKUSENOST S PRACOVNiIM URAZEM

-4
50%

Obrazek 18-grafické zndzornéni otdazky ¢.6 [18]
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Tato otazka nebyla povinnd. Respondenti, ktefi se s irazem na pracovisti nesetkali
mohli otazku preskocit, n¢ktefi napsali, Ze se S urazem na pracovisti nikdy nesetkali.
ZkuSenost s pracovnim urazem mélo 50 % respondentt, ktefi odpovédéli, Ze se setkali
s 1-4 urazy. S zadnym trazem se nesetkalo 24 % z dotazovanych respondentt, 23 %

respondentt se setkalo s 5-9 tirazy a 3 % respondentu se setkalo s vice nez 10 urazy.

Otazka ¢.7: Pokud se tiraz na pracovisti stal, byla prijata nova opatieni k eliminaci

urazu?

PRIJETi NOVYCH OPATRENI K ELIMINACI
URAZU

NEVIM
29%

ANO
42%

NE
29%

Obrazek 19- grafické zndzornéni otdazky ¢.7 [19]
K piijeti novych opatieni k eliminaci urazu doslo u 42 % respondentti. 29 %
respondentli odpovédélo na otdzku negativné a dalSich 29 % nevédelo, zda k opatieni

doslo.
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Otazka ¢.8: Vite, jak ¢asto se musi konat §koleni zaméstnancu v oblasti BOZP?

Zaméstnavatel
si frekvenci
Skoleni urcuje

sam
5%

FREKVENCE SKOLENI

Nejméné
jednou za 2
roky L
38% Nejméné
jednou v roce
57%

Obrazek 20- grafické znazorneéni otazky ¢.8 [20]

Tato otdzka zkoumala povédomi zachranait o frekvenci Skoleni BOZP. 57 %
respondentli odpovédelo, ze se Skoleni BOZP musi konat nejméné jednou v roce a

v grafu je tato odpovéd’ oznacena modrou barvou. 38 % respondentti odpovédelo, ze se
Skoleni kond nejméné jednou za 2 roky a v grafu je tato odpovéd’ oznacena oranzovou
barvou. 5 % respondentt odpovédelo, Ze si frekvenci $koleni zaméstnavatel urCuje sam
a odpovéd’ je v grafu oznacena barvou Sedou. K dispozici byla také odpovéd’ ,, Nejméné

Jednou za mésic “, kterou neoznacil zadny z dotazovanych zachranai.
Spravna odpovéd’: zaméstnavatel si frekvenci Skoleni uruje sam

Otazka ¢.9: PopiSte prosim, jak Skoleni BOZP probiha

Tabulka 14- vyhodnoceni otdzky ¢.9

Elektronicky pres internet/intranet 58

Pfednaska povéreného pracovnika 39

Prijde test, ktery opakuji do té doby, nezZ jim
Uspésné projdu. Nasledné vytisknu certifikat,
ktery muj nadfizeny odesle vedeni ZZS

,Tady se podepis”

Neprobiha
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Tato otazka byla s otevienym typem odpovédi. Respondenti tak mohli popsat Skoleni
BOZP svymi slovy. V tabulce jsou uvedeny doslovné odpovédi. 58 % zachranari
uvedlo, ze Skoleni probiha elektronickou formou, pies internet nebo pies uzavienou sit’
intranet ve své organizaci. Pfednaskou povéteného pracovnika se pak skoli 39 %
respondentt. 1 % respondentd uvedlo, ze opakuje test, ktery mu ptijde do schranky e-
mailu, ktery pak vypliuje tak dlouho, dokud test ispéSné€ neslozi, nasledné mu
certifikaci podepisuje nadtizeny. Dalsi respondent uvedl odpoveéd ,, tady se podepis “.

Také objevila odpoveéd’, Ze Skoleni neprobiha.

Otazka ¢.10: Pokud jste proskoleni v oblasti BOZP na svém pracovisti, probiha po

$koleni ovéreni VasSich znalosti?

OVERENI ZNALOSTI

NE
24%

ANO
76%

Obrazek 21 - grafické znazornéni otazky ¢.10 [21]
Ovéfeni znalosti po proSkoleni v oblasti BOZP podle uvedenych odpovédi probiha u

76% respondentil. 24 % dotazanych zachranait uvedlo, Ze znalosti nejsou testovany.
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Otazka ¢.11: Jakym zptisobem jsou Vase znalosti o BOZP ovérovany.

dstnim OVERENI ZNALOSTI

zkousenim
8%

znalosti nejsou
ovérovany
24%

pisemnym
testovanim
68%

Obrazek 22- grafické znazornéni otazky ¢.11 [22]
U této otazky méli respondenti na vybér ze 3 moznych odpovédi. 68 % respondentl
uvedlo, ze jsou jejich znalosti po Skoleni ovétovany pisemnym testovanim. 24 %
respondentli uvedlo, ze znalosti nejsou ovéfovany a 8 % respondentii uvedlo, ze

oveétovani znalosti probiha tstnim zkousenim.

Otazka ¢.12: Povazujete frekvenci Skoleni BOZP za dostacujici?

Ve

JE FREKVENCE §|<N0LEN|’ DOSTACUIJICI?
E

3%

NO
97%

Obrazek 23- grafické znazorneéni otazky ¢.12 [23]
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Frekvenci Skoleni BOZP povazuje 97 % respondentt za dostacujici a 3 % respondentt

¢etnost Skoleni povazuji za nedostatecnou.

Otazka ¢.13: PovaZujete obsah Skoleni BOZP za dostacujici?

Ve

JE OBSAH SKOLENi DOSTACUIJICI?

NE

8%

ANO
92%

Obrazek 24- grafické znazornéni otdazky ¢.13 [24]
Dostacujici obsah skoleni povazuje 92 % respondentil. 8 % respondentti $koleni

oznacilo za nedostacujici.

Otazka ¢.14: Vite, kde zaméstnanec musi oznamit sviij pracovni draz
nadfizenému?

OZNAMENI PRACOVNIHO URAZU
Nejpozdziido ~NADRIZENEMU  Bezodkladné

konce pracovni po vystaveni
smény pracovni
5% neschopnosti

1%

Bezodkladné,
pokud mu to
zdravotni stav
dovoli
94%

Obrazek 25- grafické zndazorneéni otazky ¢.14 [25]
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Otazka ¢.14 méla na vybér 3 mozné odpovedi. 94 % respondenttt odpovédélo, ze
pracovni traz musi nahlasit svému nadfizenému bezodkladné, pokud mu to zdravotni
stav dovoli. 5 % respondentil zvolilo odpovéd’ — nejpozdéji do konce pracovni smény a

1 % respondenti — bezodkladné po vystaveni pracovni neschopnosti.

Spravna odpovéd’: bezodkladné, pokud mu to zdravotni stav dovoli

Otazka ¢.15: Vite, jakou barvu ma znacka nouzového vychodu?

ZNACKA NOUZOVEHO VYCHODU

cervena modra

4% 4%

zelena
92%

Obrazek 26 - grafické zndazornéni otazky ¢.15 [26]

U této otazky byly znovu na vybér 3 mozné odpovéedi. 92 % respondentti uvedlo, Ze
barva pro nouzovy vychod ma zelenou barvu. 4 % respondenti pak uvedlo, Ze barva

nouzového vychodu je Cervena a stejny pocet respondentii byl také pro barvu modrou.

Spravna odpovéd’: zelenou
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Otazka ¢.16: Vyberte, které z nasledujicich moZnosti jsou osobni ochranné

pracovni prostiedky.

Osobni ochranné pracovni prostredky

120
100
100 % 92 90
80
60
41
40
20 7 5
0 | [
ochranné  pracovni  ochranné reflexni  prostfedky prostfedky vybaveni
rukavice obuv bryle odévy pro uréené pro pro

detekovani  silnicni  sebeobranu
a signalizaci dopravu
rizik
Obrazek 27-grafické znazorneni otdzky ¢.16[/27]

Otazka ¢.16 méla na vybér vice z moznych odpovédi, a tak bylo mozné zvolit vice

moznosti. 100 % respondentl uvedlo ochranné rukavice jako osobni ochranné pracovni

prostiedky, 95 % respondentti mezi né zafadilo pracovni obuv, 92 % ochranné bryle,

90% reflexni odévy, 41 % prostredky pro detekovani a signalizaci rizik, 7 % prostredky

urcené pro silni¢ni dopravu a 5 % vybaveni pro sebeobranu.

Spravna odpovéd’: ochranné rukavice, pracovni obuv, ochranné bryle, reflexni odévy
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Otazka ¢.17: Pouzivate pri jizdé bezpecnostni pas?

POUZIVANiI BEZPECNOSTNIHO PASU PRI
JiZDE

ANO

Obrazek 28- grafické zndzornéni otdazky ¢.17 [28]
Na otazku ¢€.17 odpovéedéli vSichni dotazovani respondenti ANO, tedy Ze pii jizdé

pouzivaji bezpecnostni pas.

Otazka ¢.18: Stalo se Vam za Vasi kariéru u ZZS, Ze jste se poranil/a nebo byl/a

svédkem poranéni o jehlu? Pokud ano, z jakého divodu?

Pficina poranéni o jehlu

35 32
30
- 24
20 15 15
15 11
10
0 [ |
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Obrdzek 29- grafické zndzornéni otazky ¢.18 [29]
Otazka ¢.18 méla na vybér 5 moznych odpovédi, pokud respondenti chtéli, mohli uvést
svoji vlastni. 32 % respondentt uvedlo, Ze se o jehlu poranilo z vlastni nepozornosti.
24% respondentl uvedlo, Ze pfic¢inou poranéni o jehlu byl nespolupracujici pacient.
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15% respondentii uvedlo, Ze k poranéni doslo poté, co na jehlu po pouziti nebyla
navracena krytka, stejny pocet respondentii uvedl, Ze k poranéni dochazi kvili stresu
nebo Casové tisni. 11 % respondenti se o jehlu neporanilo a 3 % uvedlo své vlastni

odpovédi, které byly:

,,Jehla trcela z kontejneru. *

., Nejkurioznéjsi, kdyz kolega zatlacoval vicko kontejneru a oprel si ho o bricho.

Posunul tim néjakou jehlu, ktera zespod vyjela z kontejneru a pichla ho. “

,,Od kolegyné, které jsem asistovala.

Otazka €.19: Pokud byste se zranil/a o pouZitou jehlu, odebral/a byste si vzorek

krve pro vylouceni infekénich nemoci?

ODEBRANI KRVE K VYLOUCENI INFEKCNI
NEMOCI

NE
10%

ANO
90%

Obrazek 30- grafické znazorneéni otazky ¢.19 [30]
Pro odebrani krve k vylouceni infekéni nemoci bylo 90 % respondentt. 10 %

respondentl by si krev nenechalo odebrat.
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Otazka ¢.20: Pokud zvedate téZsi bfemeno (napf. pacienta), vychazi Vas pohyb
z nohou?

POHYB VYCHAZEJICi Z NOHOU

NE
18%

ANO
82%

Obrazek 31- grafické znazorneéni otazky ¢.20 [31]

Na otazku ¢.20 odpovédélo 82 % respondentd, Ze jejich pohyb pii zvedani pacienta

vychazi z nohou, naopak 18 % respondenti uvedlo, ze jejich pohyb z nohou nevychazi.

Otazka ¢.21: Vite, jaky je hygienicky limit pro hmotnost manipulovaného bremene

preniSeného muZem pri ob¢asném zvedani? (ob¢asné zvedani = nepresahujici 30

minut za osmihodinovou sménu)

HYGIENICKY LIMIT PRENASENEHO
BREMENA PRO MUZE

40kg
11%

50kg
54%

30kg
26%

Obrazek 32- grafické znazorneni otazky ¢.21 [32]
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Pti této otazce odpovédelo 54 % respondenttl, Ze hygienicky limit pro hmotnost
pienaseného bifemene muzem pii obéasném zvedani je 50 kg. 26 % respondentd uvedlo,

ze limit je 30 kg, 11 % z dotazanych uvedlo 40 kg a 9 % vybralo mozZnost 20 Kg.

Spravna odpovéd’: 50 kg
Otazka ¢.22: Vite, jaky je hygienicky limit pro hmotnost manipulovaného biemene
prenaseného Zenou pri ob¢asném zvedani a prenasSeni?

HYGIENICKY LIMIT PRENASENEHO
BREMENA PRO ZENU

10kg
15%

30kg
17%

20kg
65%

Obrazek 33- grafické znazornéni otazky ¢.22 [33]

Tato otazka méla 4 moznosti. 65 % respondentii se rozhodlo pro hygienicky limit 20 kg,
17 % respondentti uvedlo odpoveéd 30 kg, 15 % z dotazanych uvedlo 10 kg a 3 %
respondenti zvolili odpoveéd 40 kg.

Spravna odpovéd’: 20 kg
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Otazka ¢.23: Pokud byste mohl/a néco zménit na bezpecnosti svého povolani, co by

to bylo?
Zlepseni bezpecnosti povolani
80 69
70
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40
30
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Obrazek 34-grafické znazornéni otazky ¢.23 [34]

Otazka ¢.23 davala respondentiim znovu prostor pro jejich vlastni odpoveéd’. 69 %
respondentli na otazku neodpoveédeélo, 9 % respondentt udavalo, jako diivod zlepSeni
bezpecnosti svého povolani, kurzy sebeobrany, popt. moznost vyuziti pomutcek pro
sebeobranu s agresivnim pacientem. 4 % respondenti uvadeéli kvalitnéjsi osobni
ochranné pracovni pomucky — v odpovédich volali po lepsi obuvi ¢i nepropichnutelnych
rukavicich. Dals$i 4 % respondentti by pro svoji bezpecnost maximalizoval bezpe¢nostni
prvky Vv sanitnich vozech, 3 % respondenti by rado zlepsilo drzbu vozidel, 2 % uvedlo
zlepSeni vycviku fidi¢l sanitnich vozii. Po 2 % byla také odpovéd modernizace t&zce
pristupnych budov a kvalitnéjsi reflexni pruhy na odévech, které po vyprani nemizi. 2 %
respondenti by také ocenilo ptiplatky za riziko infek¢éniho onemocnéni. 1 %
respondenti pak odpovédélo, ze by si pro zlepseni bezpe¢nosti pial Castéjsi dohled

Skolici osoby, vétsi zdjem zaméstnavatele a zlepSeni spoluprace se slozkami IZS.
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7 Diskuze

V bakalatské praci jsou predstaveny vysledky analyzy dat pracovnich trazt
zdravotnickych zéchranari Stiredoceského, Plzetiského, Karlovarského, Usteckého,
Kralovehradeckého, Pardubického a Jihomoravského kraje, kraje Vysocina a hlavniho
mésta Prahy. Data byla ¢erpana od statistikii ZZS za rok 2016,2017 a 2018, v disledku
toho bylo ziskano dostatecné mnozstvi informaci o irazovosti na pracovisti.

Z divodu ¢asové tisn€ nebo personalni nedostatecnosti nebyla data sesbirana od vSech
Zdravotnickych zachrannych sluzeb, a tak neprobéhlo celorepublikové srovnani, ale

srovnani pouze vyse zminénych krajt.

Za limitujici faktor 1ze povazovat to, Ze ne vzdy byly zaznamy o pracovnich urazech
¢itelné, jelikoZ mnohdy byly ruéné psané. DalSim faktorem, ktery mohl ovlivnit Cerpana
data, je ten, Ze nemuselo dojit k zaznamu pracovniho urazu do knihy trazi. Uraz se
tedy mohl stat, ale dany pracovnik nestal o jeho zaznam do knihy urazi. Proto je
mozné, ze ne¢které piipady pracovnich Urazli nebyly zaznamenany, a tak nemohlo dojit

K jejich analyze.

Tato bakalafskéa prace méla stanoveny 2 cile. Prvni cil mél za ukol stanovit ¢etnost
typu pracovnich urazii zdravotnickych zachranait. Pro tento cil byla vytvoiena
hypotéza 1: Nej€astejSim pracovnim trazem zdravotnickych zachranaiti je poranéni o

jehlu.

Prvni zkoumana Zdravotnicka zachranna sluzba, byla Zdravotnickd zachranna sluzba
Stfedoceského kraje. Po zanalyzovani dat z daného obdobi bylo zjiténo, ze
nejcastéj$im pracovnim urazem zachranait Sttedoceského kraje je poranéni o jehlu.
Pric¢inou tohoto poranéni mohla byt nepozornost, nespolupracujici pacient, stres, anebo

ze jehla nebyla po pouziti dostateéné zabezpecena.

Podle studii Aesculap Academy (AAK) z roku 2017 je nejéastéjsi pii¢inou poranéni
jehlou u zdravotnickych pracovniki nedostatek ¢asu, potazmo stres, nedodrzovani
standardi a nespolupracujici pacienti. Za riziko poranéni jehlou respondenti ve studii
AAK uvadéli také zpétné vraceni krytli na jehly a nevhodnou likvidaci odpadu s ostrymi

zdravotnickymi materialy [25].
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Po analyze zachranait StfedoCeského kraje byla potvrzena hypotéza €. 1.

Dalsi analyza byla vytvofena u Zachranné sluzby Karlovarského kraje. Zde bylo za
nejcastéjsi uraz vyhodnoceno poranéni dolnich koncetin. Pfi¢inou tohoto poranéni
mohla byt nevhodné obuv, kde dochazelo k distorzi kotniku, Spatné doslapnuti pti
vystupovani ze sanitnich vozi, ale také necekana udalost, ktera vedla k distenzi
kolennich vazii. Poranéni o jehlu zde vSak nebylo tak ¢asté jako u zachranata

Stredoceského kraje. Ani v tomto piipadé nebyla potvrzena hypotéza ¢. 1.

U zachranait Plzeniského kraje bylo za nejcastéjsi pracovni tiraz také vyhodnoceno
poranéni dolnich koncetin, které vSak nebylo tak ¢asté jako v kraji Karlovarském.
Poranéni o jehlu v tomto kraji také nebylo tak ¢asté jako u predeslych zanalyzovanych
kraji, v celkovém poctu vSak toto poranéni bylo pouze o 1 nizsi nez jeho nejcastéjsi
pracovni uraz — tedy poranéni dolnich koncetin. V tomto ptipadé tak také nedoslo

Kk potvrzeni hypotézy ¢. 1.

Dal§im priizkum probéhl u Zachranné sluzby Usteckého kraje. Zde, jako nejéastéjsi
pracovni uraz, vyslo poranéni o jehlu. Ani v tomto kraji nebyl pocet urazi, zpisobeny
jehlou tak vysoky jako v kraji StiedoCeském. Nutno zduraznit, Ze v tomto kraji byl
vysoky pocet poranéni, kterd vznikla po dopravnich nehodach, ktery byl ze zkoumanych

kraji vitbec nejvétsi. V tomto ptipadé doslo k potvrzeni hypotézy €. 1.

K nejméné pracovnim tirazim dos$lo u zachranaiu Pardubického kraje, kde
Kk poranéni jehlou viibec nedoslo. Zde bylo nejcastejsim tirazem na pracovisti
vyhodnoceno poranéni dolnich koncetin. K potvrzeni hypotézy €. 1 tak v tomto piipadé

nedoslo.

Také zachranafi Kralovehradeckého kraje uvadeéli ve svych statistikach poranéni
dolnich koncetin jako nejcastejsi pracovni iraz. Pocet téchto tirazli byl vSak pouze o 2
veétsi nez poranéni jehlou. Avsak celkovy pocet urazu byl téméf tiikrat vétsi nez v kraji
Pardubickém, kde rozloha obou krajii je prakticky stejnd. K potvrzeni hypotézy €. 1 zde

vSak nedoslo.



Jako nejcast€jsi pracovni Graz zachranait kraje Vysocina bylo vyhodnoceno
poranéni horni koncetiny. Zde ¢asto dochéazelo k poranéni ramenniho kloubu, zapésti
nebo prsti. Pfic¢inou téchto trazl bylo, podle dokumentace, neptedvidatelné riziko
préce a blize nespecifikovany divod. K poranéni jehlou u zdravotnickych zachranait
dochazelo take, avSak nebylo tak casté. Hypotéza ¢.1 se tak ani v tomto piipadé

nepotvrdila.

U jihomoravskych zachranait dochazelo nejcastéji k poranéni dolnich koncetin.
Podle vyro¢ni zpravy Jihomoravské zachranné sluzby v jednom piipad¢ doslo také
k poranéni srdce, které v§ak nebylo blize specifikovano. K poranéni jehlou zde nedoslo

ani jednou, hypotéza ¢€.1 tak nemtze byt potvrzena.

Po zanalyzovani pracovnich urazi Zachranné sluzby hlavniho mésta Prahy vyslo, ze
nejcastéjSimi urazy na pracovisti jsou urazy hornich koncetin a poranéni zad. K t€émto
uraztim doslo podle dokumentace pfi manipulaci s t€Zkym biemenem a pfi nepozornosti
zachranait u vystupovani ze sanitniho vozu, kdy ¢astym uvedenym tirazovym déjem
bylo ptivieni ¢i skiipnuti prstu do dvefi vozu. Jako €asty zdroj poranéni bylo také
uveden nespolupracujici pacient, ktery mohl zachranaie napadnout. K poranéni jehlou u

sledovaného subjektu nedoslo. Hypotéza ¢.1 zde neni potvrzena.

Nejvice pracovnich trazl vzniklo u zachranai Stfedoceského kraje. Jelikoz je kazdy
kraj jinak velky a pocty vyjezdi nejsou srovnatelné, byla jako srovnavaci faktor zvolena
mira Cetnosti pracovnich trazli na 10 000 vyjezdd. Pfi porovnani timto zplisobem,

vychazi, ze se nejcastejsi pracovni trazovost vyskytuje v kraji Vysocina.

Nejcastéjsi poranéni zachranait zanalyzovanych kraji bylo poranéni dolnich
koncetin, jejichZ pocet byl 198. Piipadi, kdy doslo k poranéni jehlou bylo o 52 méné,
tedy 146. Proto hypotéza ¢.1: Nejcastéjsim pracovnim urazem zdravotnickych

J A

zachranafl je poranéni o jehlu, neni potvrzena.

Druhy cil bakalaiské prace mél za ukol pomoci dotaznikového Setteni zjistit znalosti
zdravotnickych zachranait v oblasti BOZP. Pro tento cil byla vytvotfena hypotéza ¢.2:
Zachranafi, pracujici u zadchranné sluzby déle nez 10 let, prokazuji lepsi znalosti

Vv oblasti BOZP nez zachranaii, pracujici u zachranné sluzby méné nez 10 let. Znalosti
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zachranait byly zkouméany otazkami ¢. 8, 14, 15, 16, 17, 20, 21 a 22. Pro zjisténi, zda
zkuSen¢jsi zachranaii prokazuji lepsi znalosti nez méné€ zkusSeni, byla porovnéna otazka
¢. 3 s otazkami zkoumajici znalosti zachranait v oblasti BOZP

(¢.8,14,15,16,17,20,21,22).
Vyhodnocenim dotaznikového Setfeni byla ziskana nasledujici data.

Prvni otazka smétovala na pohlavi respondentti. Ze skupiny 100 % respondentti
tvofilo jeji nadpolovicni vétSinu 66 % muzl, zbylych 44 % respondentli bylo Zenského

pohlavi.

Druha ot4zka byla zamétena na vék respondentd. Z celkového poctu 100 %
respondentli bylo 32 % ve véku od 22 do 29 let. DalSich 28 % dotazanych bylo ve véku
od 30 do 39 let. Stejné pocetnou skupinu (32 %), jako v prvnim ptipadé, tvofila vékova
hranice od 40 do 49 let. 7 % respondentt bylo ve véku od 50 do 59 let a jednomu

respondentovi bylo vice nez 60 let.

Tteti otdzka uréovala pracovni zkuSenost u zachranné sluzby. Nejvice respondentil,
tedy 34 %, odpovédélo, ze u zachranné sluzby slouzi od 10 do 20 let. 29 % dotazanych
vybralo moznost od 0 do 4 let. Od 5 do 9 let slouZi u zachranné sluzby 24 %
respondentli a 13 % slouzi vice nez 20 let. Zachranait, ktefi u zachranné sluzby pracuji
vice nez 10 let bylo 47 % a zachranait, ktefi u zadchranné sluzby pracuji méné nez 10 let
bylo 53 %.

Pro vyhodnoceni dotaznikového Setieni byly skupiny slou¢eny do dvou pro lepsi
piehlednost. 1. skupinu ptedstavovali zachranafti slouzici od 0 do 9 let. 2. skupinu tvofili

zachranaii pracujici u zachranné sluzby 10 a vice let.

Prvni otazkou, ktera méla prokazat znalosti zachranaiti v oblasti BOZP, byla otazka
¢.8, kterd se dotazovala, zda respondenti védi, jak asto se musi konat Skoleni
zameéstnancl v oblasti BOZP. Podle zdkona ¢.262/2006sb., zakoniku prace, uklada
zaméstnavateli povinnost $kolit zaméstnance pii ndstupu zaméstnance do prace, a dale
pii zméné pracovniho zafazeni, nebo druhu prace. Skoleni se také musi konat v piipads
zavedeni nové technologie, zmény vyrobnich a pracovnich prostfedkl, zmeény
technologickych nebo pracovnich postupt. Dale se Skoleni musi konat v pripadé, ktery

muze mit podstatny vliv na BOZP [12,13].
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Spravna odpovéd’ na otazku tedy je, Ze zaméstnavatel si frekvenci Skoleni urcuje
sam. Tu zvolilo pouze 5 % respondentt, z nichZ 3 % slouzilo u zachranné sluzby 10 a
vice let a 2 % respondenti méné nez 10 let. Drtiva vétSina respondentti odpovédéla na

otazku Spatné, proto nelze zcela fict, Ze je mezi skupinami rozdil.

Otéazka ¢.14 byla zaméfena na oznamovaci dobu pracovniho trazu zaméstnavateli.
Pokud k pracovnimu urazu dojde, musi ho zaméstnanec, je-li toho schopen,

bezodkladné oznamit svému nadiizenému [14].

Ze 100 % respondentti odpovédélo spravné 94 % z toho 50 % zachranaii, ktefi
pracuji u zdchranné sluzby méné nez 10 let a 44 % zachranati, kteti u zdchranné sluzby
pracuji vice nez 10 let. Lépe si s touto otdzkou pocinali zachranafi, pracujici u

zachranné sluZzby méné nez 10 let.

Dalsi otazka, zkoumajici znalosti zachranait v BOZP, se dotazovala na barvu
nouzového vychodu. Dle natizeni vlady €. 375/2017sb. o vzhledu, umisténi a provedeni
bezpecnostnich znacek — ,,znacent a zavedeni signalii jsou informativni znacky pro
oznaceni unikové cesty a nouzoveho vychodu, které maji obdélnikovy nebo ctvercovy
tvar s bilym piktogramem na zeleném pozadi, pricemz zelena cast zaujimad nejméné 50%

celkové plochy ““ [26, §3].

Na vybér méli respondenti ze 3 moznych odpovédi — ervenou, modrou a zelenou.
Ze 100 % respondentli odpovédélo 92 % spravné, pricemz 50 % zachranafi, slouzilo u
zachranné sluzby méné nez 10 let a 42 % zachranait, slouzici vice nez 10 let. Opét tak
bylo prokdzano, Ze zadchranafi slouZici méné nez 10 let odpovédéli 1épe nez zachranari
slouzici nad 10 let. V otazce ¢. 16 m¢li respondenti na vybér z nékolika pracovnich
pomiucek a méli urcit, které z nich jsou osobni ochranné pracovni pomtcky. Podle §104
zakona ¢.262/2006sb. zékoniku prace je zaméstnavatel povinen poskytovat osobni
ochranné pracovni prosttedky, do kterych patii ochranné rukavice, pracovni obuv,
reflexni odévy, ochranné bryle. Naopak do OOPP nepatii prostiedky urcené pro silnicni
dopravu, vybaveni pro sebeobranu a prostiedky pro detekovani a signalizaci rizik [12,
217].

Spravnou odpovédi tedy byly 4 moznosti — ochranné rukavice, pracovni obuv,

reflexni odévy a ochranné bryle. Ze 100 % respondentti, odpoveédélo 50 % spravné.
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Nejveétsi uspésnost v této otazce meli zachranaii slouzici vice nez 10, kde jich
odpovédélo 27 % spravné. Zachranait, kteifi slouzi méné nez 10 let a odpovedeli
spravné bylo 23 %. ZkuSeng&j$i zdchranafi, tedy ti, ktefi slouzi nad 10 let si v otdzce
vedli Iépe. Otazka ¢.17 se tykala pouzivani bezpe¢nostniho pasu béhem jizdy. 100 %

respondentli uvedlo, Ze bezpecnostni pas pouZzivaji.

Jelikoz v analyzovanych vysledcich zkoumanych krajti bylo hodné ptipadi, kdy
dochazelo k poranéni zad, nésledovala otazka ¢. 20, kterd se zamétovala na zvedani
tézkych bfemen a zda pohyb zachranaiti vychazi pfi tomto pohybu z nohou. Tato
problematika neni ukotvena v zadné vyhlasce, kterd by nafizovala zamé&stnanctim, aby
pti zvedani tézkych bfemen pouzivali vyhradné nohy. Existuje v§ak doporuceny postup,
ktery by pfi praci ochranil zaméstnancovo zdravi. Ze 100 % respondentt odpovédélo 82
% zachranait, Ze jejich pohyb z nohou vychazi, pficemz 44 % z nich slouzilo u
zachranné sluzby mén¢ nez 10 let a 38 % ze zachranaii slouzilo vice nez 10 let. Otazka
¢.21 pak provétovala zachranate, zda maji povédomi o hygienickych limitech pro
hmotnost manipulovaného bfemena prenaSené¢ho muzem pii obasném zvedani a
prenasSeni. Problematika ru¢ni manipulace je ukotvena v natizeni vlady ¢. 361/2007 sb.,
kterym se stanovi podminky ochrany zdravi pfi praci. Hygienicky limit bfemena

prenaseného muzem pii obcasném zvedani a prenaseni je 50 kg [28].

Ze 100 % dotazovanych respondentt jich spravné odpovédelo 54 % z toho 24 %
zachranaiti pracovalo u zachranné sluzby vice nez 10 let a 30 % z dotazovanych na
zachranné sluzbé slouzilo méné nez 10 let. Navazujici otdzka ¢.22 se tykala stejné
problematiky, avSak dotaz sméroval na hygienicky limit bfemena pfenaSeného zenou pii
obCasném zvedani a prendseni. Ten je ukotven také v natizeni ¢ 361/2007sb., kde
hygienicky limit pro hmotnost ru¢n¢ manipulovaného bfemene pienasen¢ho zenou pii

obcasném zvedani a pienaseni je 20 kg [28].

Na otazku spravné odpovédélo 65 % respondentil, z nichZ nejvice spravnych
odpovédi - 33 % bylo vyhodnoceno zachranaitim slouzicim nad 10 let. DalSich 32 %

zachranafi, kteti odpovédeli spravné slouzili na zachranné sluzbé méné nez 10 let.

Znalosti zachranaiti v oblasti BOZP byly ovéfovany 7 otazkami (otazky
¢.8,14,15,16,20,21,22). JelikoZ na otazku ¢.8 odpovédélo pouze 5 % respondentt

spravné, otazka nebyla zatazena mezi zbytek otazek, kde se objevovalo vice nez
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polovina nebo polovina spravnych odpovédi. Podle provedeného postupu bylo ziskano
6 otazek, ze kterych byl soucet vSech spravnych odpovédi zachranaiti s pracovni
zkuSenosti nad 10 let 208. Ze skupiny zachranaiti s pracovni zkuSenosti mensi nez 10 let
¢inil tento soucet 229 spravnych odpovédi. Poté byl ziskan aritmeticky primér poctu
spravnych odpovédi na jednu otazku. Tyto vysledky se po zaokrouhleni rovnaly
pramérné 38 spravnym odpovédim zachrandit s pracovni zkusenosti mensi nez 10 let a
35 spravnym odpovédim zachranait s pracovni zkuSenosti nad 10 let. Celkovée

odpovédélo spravné 73 % zachranait ze 100 %.

Hypotéza ¢.2: Zachranafi, pracujici u zachranné sluzby déle nez 10 let, prokazuji
leps$i znalosti v oblasti BOZP neZ zachranafi, pracujici u zachranné sluzby méné¢ nez 10
let. Ani hypotéza ¢.2 se v mé bakalai'ské praci nepotvrdila, jelikoz zachranafi, ktefi u
zachranné sluzby pracuji méné nez 10 let, prokazuji lepsi znalosti (primérné 38
spravnych odpovédi na 1 otdzku) nez zachranafi, slouzici u zachranné sluzby déle nez
10 let (prameérné 35 spravnych odpovédi na 1 otazku). Tento rozdil v primérnych
spravnych odpovédich ohledné znalosti v oblasti BOZP mezi obéma skupinami ovsem
neni tak markantni, a tak by se dalo pfedpokladat, Ze doba pracovni zkuSenosti nema na

znalosti BOZP vliv.
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8 Zavér

Tato bakaléiska prace méla za cil stanovit Cetnost typu pracovnich urazt
zdravotnickych zachranari. Diky dostateénému mnoZstvi nasbiranych dat se podafilo
cil naplnit. Nejcastéj$Sim pracovnim Urazem zdravotnickych zachranait za roky
2016,2017 a 2018 je poranéni dolnich koncetin. Hypotéza 1 tak nebyla potvrzena,
jelikoz poranéni o jehlu nebylo nejcastéjSim pracovnim Grazem. Zachranarim se vSak
tento typ poranéni stava a v nékterych krajich je dokonce viibec nejcastéjsim.
Doporucenim by proto bylo, aby se zachranafi snazili pracovat pod mensim stresem,
byli vice opatrni a vice pozorni a v neposledni fad¢, aby dbali postuput, kterymi by

zamezili poranéni o jehlu.

Dal$im cilem této prace bylo pomoci dotaznikového Setfeni zjistit znalosti
zdravotnickych zachranaiu v oblasti BOZP. Otazek, které zkoumaly tyto znalosti bylo
celkem 7. JelikoZ na otdzku ¢.8 neodpovédélo vice jak 50 % respondentil spravné,
nebyla do celkového hodnoceni zapocitana. Hypotéza pro tento cil také nebyla
potvrzena, jelikoz zachranafi, kteti u zachranné sluzby pracuji déle nez 10 let,
neprokazuji lepsi znalosti nez zachranafi, pracujici u zachranné sluzby méné nez 10 let.
Hypotéza sice nebyla potvrzena, rozdil v celkovém souctu spravnych odpovédi vsak

nebyl tak markantni.

Ob¢ skupiny prokazaly, Ze povédomi o BOZP maji, a tak se nedé s urcitosti tvrdit, ze

déle slouzici zachranati prokazuji lepsi znalosti nez ti, kteti neslouzi tak dlouhou dobu.



9 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

BOZP — bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci
CSU — &esky statisticky uiad

AIS — abbreviated injury scale

ISS — injury severity score

ZP — zakonik prace

ESAW — European Statistics on Accidents at Work
SUIP — statni tfad inspekce prace

CBU - &esky bansky aiad

EUROSTAT — European Statistical Office
EU — Evropska unie

PNP — pfednemocni¢ni péce

RZP — rychla zachranna pomoc

KPR — kardiopulmonalni resuscitace

IZS — integrovany zachranny systém

ZZS — zdravotnicka zachranna sluzba

HK — horni koncetina

DK — dolni koncetina

DN — dopravni nehoda

HMP — hlavni mésto Praha

KHK — Krélovehradecky kraj
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