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Abstrakt

Bakaldfskd prace se zabyvd kompetencemi pfislusnik(i Hasié¢ského
zachranného sboru Ceské republiky pii poskytovani prvni pomoci na misté zasahu.
Jejim cilem je zmapovat stavajici stav a pfipadné navrhnout mozné zmény jak
v obsahu kompetenci, tak v moznostech pfipadného rozsiteni vzdélavani v oblasti

prvni pomoci.

V teoretické casti se bakaldfskd prace zabyva strukturou integrovaného
zachranného systému, strukturou Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky,
vzdélavanim hasi¢li v oblasti poskytovani prvni pomoci, jejich stavajicimi
kompetencemi a soudinnosti HZS CR s poskytovateli zdravotnickych zachrannych

sluzeb.

V praktické casti je analyzovan dotaznik, jehoZ obsahem bylo devatenact

otazek. Otazky se tykaly sluzby u Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky,

sV ey

kompetenci pri poskytovani prvni pomoci. Respondenty byli pfislusnici Hasi¢ského

zachranného sboru Ceské republiky napii¢ vemi kraji.
Klicova slova

Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky; integrovany zéchranny systém;

misto zasahu; kompetence; prvni pomoc; hasi¢-zdravotnik.



Abstract

The Bachelor’s Thesis deals with the competence of the members of the Czech
Fire Brigade while providing first aid during rescue and clean-up operations. Its goal
is to map the current situation and to suggest possible changes both in terms of the

competence and possibilities of prospective educational enhancement related to first

aid.

The theoretical part analyses the structure of the Integrated Rescue System
(IRS), the structure of the Czech Fire Brigade, education of firefighters in terms of
providing first aid, their current competence and coordination of the Czech Fire

Brigade with the providers of emergency medical service.

The practical part focuses on analysing a questionnaire presenting nineteen
questions. These questions were related to the operation of the Czech Fire Brigade,
the completed medical education as well as to the current and prospective
expanding competence while providing first aid. The respondents were the

members of the Czech Fire Brigade across all regions.

Keywords

Czech Fire Brigade; Integrated Rescue Services; Intervention Scene;

Competence; First Aid; Firefighter-medic.
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1 UVOD

Piislusnici Hasi¢ského zachranného sboru CR jsou jako jedna ze tfi hlavnich
sloZzek integrovaného zachranného systému v ramci svych kompetenci povinni
poskytovat prvni pomoc na misté zasahu. Prvni pomoc je souborem postupt, které
vedou k zachrané Zivota, ochrané zdravi nebo zmirnéni utrpeni osob. Prvni pomoc
se déli na laickou a odbornou. Prvni pomoc je povinen poskytnout dle pravniho
fadu Ceské republiky kazdy obcan, ktery tak miize uinit bez nebezpedi pro sebe ¢i
nékoho jiného. Odborna prvni pomoc je poskytovdna vzdélanym zdravotnickym

personalem.

Poskytovani prvni pomoci je jednim z mnoha ukont, které musi ovladat i
piislusnici Hasiéského zachranného sboru Ceské republiky. Hasiéi poskytuji
technickou prvni pomoc a zékladni prvni pomoc. Uéelem technické prvni pomoci je
zajisténi vhodnych podminek k provadéni zdkladni prvni pomoci, potaZzmo
odborné zdravotnické pomoci vyjezdovymi skupinami zdravotnické zachranné
sluzby. Technickou prvni pomoci je tedy predevsim vyprosténi a transport ranéné
osoby. Zakladni prvni pomoci jsou jednoduché zdravotnické tikony, které provadi

hasic a které vedou k zachrané zivota a zmirnéni nasledkt na zdravi pacienta.

Konkrétni zdravotnické ukony jsou stanoveny v kompetencich prislusnikit HZS
CR. Jejich rozsah a obsah jsou v soucasnosti pevné dany, ale je otdzkou, zda jsou pro
zasahujici hasice dostacujici, pfipadné v nékterych situacich omezujici. Odpovédina
tyto otdzky by méla dat tato bakalafska prace. Jejim cilem je tedy pfedevsim analyza
nazort samotnych piislusnikit HZS CR na kompetence k poskytovani prvni pomoci

a ptipadny navrh zmén.



2 SOUCASNY STAV

2.1 Integrovany zachranny systém

Integrovany zachranny systém (dale IZS) je oznaceni pro koordinovany postup
jeho slozek. Ten se vyuzivda béhem pfipravy na mimofddnou udalost a pfi
odstranovani nasledkti mimoradné udalosti zachrannymi a likvida¢nimi pracemi.
IZS se aktivuje v pfipadé potfeby soucinnosti dvou a vice jeho slozek v misté
mimorddné wudalosti. Integrovany zachranny systém se fidi dle zakona

¢. 239/2000 Sb. (Senovsky, 2007)

Predchtidcem zdkona ¢.239/2000 Sb. Zakon o integrovaném zachranném
systému a o zméné nékterych zdkont bylo usneseni vlady ¢. 246, které bylo pfijato
v kvétnu roku 1993. Myslenka tohoto usneseni byla i obsahem jedné z novel zdkona
¢.425/1990 Sb. Zékon Ceské narodni rady o okresnich tfadech, tpravé jejich

ptisobnosti a o nékterych dalsich opatfenich s tim souvisejicich. (Sin, 2017)

Novela stanovila okresnim ufadim povinnost vytvoreni havarijni komise
okresu, ktera fidila c¢innost tehdejSiho IZS v daném okresu. Jednotlivé okresy
k tomuto ukolu pristupovaly s riznym nasazenim a intenzitou. Nedostatky tohoto

systému se nejvice projevily pii povodnich v roce 1997. (Sin, 2017)

Zména nastala v roce 2000, kdy byl pfijat jiz zminovany zdkon o IZS. , Tato
zidkonnd norma stanovuje ndplii ¢innosti IZS, jeho zdkladni slozky a jejich tikoly a stanovuje
tikoly nékterych statnich organii a organii tizemnich samospravnych celkii pfi pfipravé na

mimotidné uddlosti a pii providéni zichrannych a likvidaénich praci.” (Sin, 2017, s. 57-58)
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,Integrovany zichranny systém (IZS) vznikl z potieby zlepSeni spoluprice a
koordinace cCinnosti orgdnii stdtni sprdvy, tzemni samosprdvy, krizovych orgdnii a
ziachrannych a bezpecnostnich sborii pfi spolecnych zdsazich pii mimofdadnych uddlostech

(MU) a krizovych stavech.” (Sin, 2017, s. 57)

Integrovany zachranny systém je fizen z operacnich a informacnich stredisek.
Témi jsou za normalniho provozu krajska operacni a informacni stfediska
Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky (HZS CR), jen v pifpadech vzniku
mimoradné udalosti funguji jako operac¢ni a informacni stfediska IZS. IZS nema

vyjma operacnich a informacnich stredisek svou vlastni fyzickou slozku. (Sin, 2017)

Vykonnymi slozkami integrovaného zachranného systému jsou jednotlivé
organizace, které systém sdruzuje a organizuje. Déli se na hlavni a ostatni. Hlavnimi
slozkami 1ZS jsou Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky, jednotky pozarni
ochrany zafazené do plosného pokryti kraje jednotkami poZzarni ochrany, Policie
Ceské republiky a zdravotnické zachranné sluzby ziizované vemi t¥inacti kraji,

hlavnim méstem Prahou a soukromymi poskytovateli. (Stétina, 2014; Kroupa, 2011)

Do ostatnich sloZek IZS se adi vyclenéné sily a prostiedky ozbrojenych sil, ostatni
ozbrojené bezpecnostni sbory, ostatni zichranné sbory, orgdny ochrany vefejného zdravi,
havarijni, pohotovostni, odborné a jiné sluzby, zafizeni civilni ochrany, neziskové organizace
a sdruzeni oblanii, kterd lze vyuZit k zichrannym a likvidacnim pracim. Ostatni slozky
integrovaného zdchranného systému poskytuji pt¥i zachrannych a likvidacnich pracich

planovanou pomoc na vyZidini.” (Stétina, 2014, s. 158)

Planovana pomoc na vyzadani je poskytovana vyse uvedenymi subjekty na

zakladé pisemné smluvni dohody. Ta obsahuje:

e zakladni informace o smluvnich stranach,

e Ucel, za kterym je smlouva uzavirdna,
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e finan¢ni vyrovnani s poskytovatelem sluzby,

e zavazky smluvnich stran a jejich plnéni,

e podminky k pfipadné zméné ¢i rozsifeni dohody,

e vycet osob, sil a prostfedki, které si miize zadavatel vyzadat,
e lhitu, do kdy budou predméty dohody poskytnuty,

podpisy obou smluvnich stran. (Sin, 2017)

Vyraznou mérou se na IZS, pripravach na mimofadnou uddlost a ochrané
obyvatelstva podili Ministerstvo vnitra Ceské republiky, které skrze HZS CR napt-
sjednocuje postupy ministerstev, izemnich samospravnych celkd, usmérnuje 1ZS,
zpracovava koncepci ochrany, varovani a vyrozuméni obyvatelstva, vyhlasuje
zvlastni stupen poplachu pti pfesahu MU tizemi jednoho kraje, organizuje zfizovani

za¥izent civilni ochrany atd. (Sin, 2017)

Mimofadnd udalost vznika plisobenim skodlivych sil a jev, které mohou byt
pfirodni nebo zptisobené ¢innosti ¢lovéka. Mimotfadnou udalosti je také havarie,
ktera ohroZuje Zivoty a zdravi, Zivotni prostfedi nebo majetek. K feSeni nasledkt
MU se vyuzivaji zdchranné a likvidacni prace. Cilem zachrannych praci je pferuseni
nebo minimalizovani jevt, které pfimo ohrozuji zivot, zdravi, majetek nebo Zivotni
prosttedi. Likvidacni prace jsou provadény slozkami IZS pfi odstrafiovani nasledkii

mimoFadné udalosti. (Stétina, 2014)

2.2 Organizace Hasié&ského zachranného sboru Ceské

republiky

Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky je jednou ze t#{ zakladnich slozek
integrovaného zachranného systému. Nynéjsi ndzev dostal sbor v roce 1995. Na
prelomu tisicileti se problematika krizového fizeni, civilniho nouzového planovani,

ochrany obyvatelstva a integrovaného zachranného systému piesunula do gesce

12



Ministerstva vnitra CR. (Historie profesionadlni pozarni ochrany v ceskych

zemich, 2019)

Hasi¢sky zachranny sbor CR se ¥idi zakonem & 320/2015 Sb. Zakon o
Hasi¢ském zachranném sboru Ceské republiky a o zméné nékterych zakonti (zadkon
o hasi¢ském zachranném sboru). Tato nova pravni tprava zmeénila organizaci a
meze ptisobeni HZS CR. V dtisledku sloucent feditelstvi HZS CR a Hlavniho tfadu
civilni ochrany se o velkou oblast civilni ochrany staraji hasi¢i. Tento model je
podobné zaveden i v nékterych dalSich evropskych statech. (Historie profesionalni

pozarni ochrany v ¢eskych zemich, 2019; Zakon ¢. 320/2015 Sb., 2015)

Ukolem HZS CR je tedy piiprava statu na mimotadné udalosti, kterymi
muzou byt Zivelné Kkatastrofy, primyslové havdrie ¢i terorismus, provadéni
zachrannych a likvidac¢nich praci po mimoradné udalosti, fizeni a koordinace sloZek
IZS. (Historie profesiondlni pozarni ochrany v ceskych zemich, 2019; Hasicsky
zachranny sbor Ceské republiky, 2011) , Hasiésky zichranny sbor Ceské republiky (ddle
jen , hasicsky zdchranny sbor”) je jednotny bezpecnostni sbor, jehoZz zdkladnim iikolem je
chranit Zivoty a zdravi obyvatel, Zivotni prostiedi, zvitata a majetek pred poZdry a jinymi

mimotdadnymi uddlostmi a krizovymi situacemi.” (Zakon ¢. 320/2015 Sb., 2015)
HZS CR tvoit:

o generalni feditelstvi HZS CR,

e hasi¢ské zachranné sbory krajti,

e zachranny utvar HZS CR,

e Stfedni odborna $kola pozarni ochrany (SOS PO) a Vyssi odborna
Skola pozarni ochrany (VOS PO). (Zakon &. 320/2015 Sb., 2015)
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2.2.1 Generalni feditelstvi HZS CR

Generalni feditelstvi Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky
(GR HZS CR) spada do ptisobnosti Ministerstvo vnitra Ceské republiky. Vede ho
generalni feditel HZS CR, kterym je od 1. prosince 2011 genmijr. Ing. Drahoslav Ryba.
Generalni feditelstvi fidi hasicské zachranné sbory kraji, zachranny atvar a stfedni
i vy$si odbornou gkolu PO. Ukolem GR HZS CR je plnit tikoly ministerstva vnitra
tykajici se pozarni ochrany, ochrany obyvatelstva, civilniho nouzového planovani,
IZS a krizového fizeni. Operacni a informacni stfediska IZS, Hasiésky utvar ochrany
Prazského hradu, vzdélavaci, technicka ¢i jind tcelova zafizeni pro plnéni tkola
HZS CR zfizuje Ministerstvo vnitra Ceské republiky, ale fidi je generdlni feditelstvi

HZS CR. (Z4kon &. 320/2015 Sb., 2015)

2.2.2 Hasiésky zachranny sbor kraje

,HZS kraje je orgdnem stitni spravy (spravnim tifadem) v oblasti poZdrni ochrany,
integrovaném zdchranném systému, v ochrané obyvatelstva a v krizovém Fizeni.”
(Hanuska, 2008, s. 6) Uzemni oblast jeho ptisobnosti se shoduje s obvodem vyssiho
uzemniho samospravného celku, tedy kraje. HZS kraje je tvofen krajskym
feditelstvim, tzemnimi odbory s jednotkami pozarni ochrany a vzdélavacimi,
technickymi a t¢elovymi zafizenimi. Jako organizacni slozka statu zastupuje stat a
naklada sjeho majetkem, ma i vlastni ICO (identifikatni &islo osoby), ale neni

pravnickou osobou, tudiZ viechny pravni vztahy zajistuje stat. (Sin, 2017)

Kazdy krajsky sbor zfizuje operacni a informacni stfedisko, které obstarava
pfijem tisnovych volani na jednotné evropské cislo tisiového volani 112 a na
tisnovou linku 150. Jednotky HZS kraje jsou dislokovany na jeho stanicich a jsou dle
své uzemni pusobnosti rozdéleny do hasebnich obvodu. Cilem tohoto rozmisténi

stanic je dosaZeni co nejkratSich dojezdovych c¢as(i na misto zasahu. V jednotkach
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HZS krajii vykonavaji sluzbu p¥islusnici HZS CR na zakladé zékona o sluzebnim

poméru. (Hanuska, 2008; Sin, 2017)
2.2.3 Zachranny utvar HZS CR

Zéachranny ttvar (ZU HZS CR) vznikl k 1. lednu 2009, sidli v Hlu¢iné a patfi
do organizaénich slozek statu. V jeho Cele stoji velitel Zachranného ttvaru HZS CR.
Zachranny utvar je rozdélen na ¢tyfi zachranné roty a na oddéleni pripravy a fizeni
jednotek. V Hluéiné jsou dvé zdchranné roty, a to zdchranna rota a specidlni
zachranna rota. O rok pozdéji, v roce 2010 vznikla Zachranna rota Zbiroh a o Sest let
pozdéji jesté Zachranna rota Jihlava. (Zachranny utvar, 2019; 10 let Zachranného

utvaru HZS CR, 2019)

Zachranny utvar plni tikoly jednotky pozarni ochrany pfi feSeni MU, funguje
jako Skolici zafizeni, provadi vyuku a vycvik k ziskani fidi¢ského opravnéni a
postupného zdokonalovani fidiéskych schopnosti pro potfeby slozek IZS, na
zakladé nafizeni GR HZS CR realizuje obnovu tizemi postizeného MU nebo

krizovou situaci. (Sin, 2017)

2.2.4 Stfedni odborna sSkola pozarni ochrany a VySsi

odborna skola pozarni ochrany (SOS a VOS PO)

Stfedni odborna skola pozarni ochrany byla zaloZena v roce 1967 ve Frydku-
Mistku, kde sidli dodnes. Svym studentim nabizi vzdélani v oboru pozarni
ochrany. Studium je zakonceno maturitou. Jiz od Skolniho roku 2011/2012 je ale
pozastaveno pfijimani studenti do prvnich roéniki sttedni odborné skoly z dtivodu
velkych nédklad na jeji provoz a planovanych zmén v koncepci vzdélavani u HZS.

(Studium SOS, 2018; SOS PO a VOS PO, 2019)

Vyssi odborna skola pozarni ochrany, kterd byla oteviena v roce 2002 rovnéz

ve Frydku-Mistku, stdle nabizi uchazecim moZnost vystudovat kombinované
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studium zakoncené absolutoriem a ziskanim titulu DiS. Skola vzdélava své studenty

v oblasti pozarni ochrany, ochrany obyvatelstva, IZS a krizového fizeni. (SOS PO a

VOS PO, 2019)

Ministerstvo vnitra .<::_> Generalni Feditelstvi
Hasic¢ského zdchranného sboru
@ Vzdélavaci zarizeni
Technicka zarizeni
Kraj < —— : ;
Hasigsky zachranny sbor kraje

G (HZS kraje 14x)

Obec @ Uzemni odbor kraje
Jednotka HZS kraje

Obr.1 Struktura HZS CR (Hanuska, 2008, s. 7)

2.2.5 Jednotky pozarni ochrany

Pro tizemi Ceské republiky je na zakladé analyz tykajicich se Cetnosti zasaht,
rizik vzniku poZar(i a rozmisténi jednotek sestaven systém plosného pokryti izemi
Ceské republiky jednotkami poZarni ochrany. V tomto systému plni ikony pozarni
ochrany a zdchranné prace pii zivelnych pohromach a jinych mimofadnych
uddlostech jednotky HZS krajii, HZS podniki, sboru dobrovolnych hasici obci,

sboru dobrovolnych hasi¢t podnikii a vojenska hasiéska jednotka. (Sin, 2017)

Hasi¢ské jednotky poZzarni ochrany se skladaji z cet, druZstev, druZstev o
zmensSeném stavu a skupin. Ceta je tvofena dvéma az tfemi druzstvy, druzstvo se
sklada z velitele a péti hasict, zatimco druzstvo o zmenseném stavu pouze z velitele

a tfi hasi¢li. Za skupinu je povazovan velitel a jeden hasi¢. (Hanuska, 2008)
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2.3 Hasic¢

Hasié, ktery tspésné projde vybérovym fizenim a stane se prislusnikem HZS
CR, musi do jednoho roku od pfijeti absolvovat nastupni odborny vycvik (NOV).
Vyevik trva patnact tydnii. HZS CR mé pro tyto tiéely vybudovana stiediska v Brné,
Frydku-Mistku a Zbirohu. Po absolvovani kurzu by mél byt novy pfislusnik HZS
CR pfipraven pro vykon sluzby hasi¢e. Nabyde znalosti tykajici se ptisobnosti HZS
CR, jeho organiza¢ni struktury a tkolti provadénych na misté zasahu. Zakondeni
kurzu se sklddd ze dvou casti. Prvni je ustni zkouska, kde jsou provéfeny jeho
teoretické znalosti, ve druhé ¢asti musi hasi¢ prakticky pfedvést své dovednosti.

(Nastupni odborny vycvik, 2013)

Casové dotace tohoto kurzu ¢&ni 600 hodin a je rozdélena do nasledujicich
sedmi casti: zahdjeni kurzu, vstupni pfezkouseni a zavérecna zkouska (32 hodin),
organizace HZS CR a vykon statni spravy (29 hodin), technické prostiedky
(39 hodin), technicky vycvik (348 hodin), zdoldvani mimofadnych udalosti
(96 hodin), spojeni a komunikace (16 hodin) a zdravotni pfiprava a psychologicka

pfiprava (40 hodin). (Nastupni odborny vycvik, 2013)

2.3.1 Sluzebni hodnost a tarifni zafazeni haside ve

vyjezdové jednotce

Hasic, ktery je pfijat do sluzebniho poméru a jesté neprosel NOV, ma sluzebni
hodnost vrchni referent a je zafazen do druhé platové tfidy. Hasi¢, ktery absolvoval
kurz NOV a hasi¢ strojnik jsou zafazeni do tfeti platové tfidy a maji hodnost
nadstrazmistr. Do této skupiny patfi i hasici, ktefi jsou specializovani na specifické
ukoly, ale pro jejich specializaci neni uzdkonéna ¢tvrta platova, tfida napt. hasic-
zdravotnik, hlavni instruktor prvni pomoci, hasic-lezec, instruktor potapéni, viidce
malého plavidla atd. Ve ¢tvrté platové tfidé s hodnosti podpraporcik jsou hasici

technici, ktefi v jednotce zastavaji funkce technik strojni sluzby, technik chemické
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sluzby a technik technické sluzby. Velitel druzstva je zafazen do paté platové tfidy
a ma hodnost inspektor. V Sesté platové tridé je velitel cety, ktery ma hodnost vrchni
inspektor. (Ucebni osnovy kurzd, 2018; Plat policisty, hasice a dalsich

bezpecnostnich ptislusniki, 2019)

2.4Vzdélani hasicée v prvni pomoci

Piislusnik HZS CR ziskd zakladni znalosti poskytovani zdravotnické a
psychologické prvni pomoci na jiz zminovaném nastupnim odborném vycviku.
K opakovani a rozsifovani znalosti dochdzi formou pravidelné odborné pfipravy, a
to v rozsahu minimalné 16 hodin roc¢né. (Sbirka internich aktt fizeni generalniho

feditele HZS CR - ¢astka 57/2013, 2013)

Vramci vyuky v NOV jsou ucastnici v teoretické casti seznameni se
zdkladnimi pravy a povinnostmi zdchranaiti, zdklady anatomie a fyziologie,
popdleninami a durazy poleptdnim, netrazovymi urgentnimi stavy, urazy
elektrickym proudem, otravami nebezpecnymi latkami, nehodami s nebezpecnymi
latkami a prvni pomoci v nebezpecné zoné€, zaklady prvni psychologické pomoci a

komunikace se zdravotné postizenym. (Nastupni odborny vycvik, 2013)

.7

Béhem praktické vyuky si osvoji pouzivani zdravotnickych pomiticek a
pristroji, praci s pomtckami pro umélou ventilaci a resuscitaci, schopnosti
vyhodnoceni rozsahu poranéni a zavaznosti krvaceni, oSetfeni poranéni kosti a
kloubt, rozdéleni tirazti a péci o pacienta v Soku. Ddle nacvici obvazové techniky,
neodkladnou pomoc pfi vyprostovani z dopravnich prostredkd, techniku zvedani a
transportu a zasady likvidace zdravotnich ndsledkti hromadného neStésti.

(Nastupni odborny vycvik, 2013)

Pravidelna piiprava probihé jednotlivé na kazdé stanici HZS CR. Pro vyuku

jsou vypracované osnovy, které jsou rozdéleny na dvé ¢asti. Prvni zahrnuje zakladni
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vySetfeni a priority oSetfeni, resuscitaci (dle Guidlines), Sok a Sokové stavy,
krvaceni, poranéni pohybového apardtu, poranéni hlavy, hrudniku a bficha,
fyzikdlni a termickd poSkozeni, obvazové techniky, polohovéni, imobilizaci,
transport a ndcvik modelovych situaci. Tato ¢ast se musi opakovat kazdorocné a jeji
celkovy doporuceny rozsah ¢ini 14 hodin. (Sbirka internich akt fizeni generalniho

feditele HZS CR - ¢astka 57/2013, 2013)

V druhé ¢asti jsou témata, kterd se musi do vyuky zakomponovat minimalné
jednou za ¢tyfi roky. Témi jsou prava a povinnosti zachranare, druhy odpovédnosti,
zdravotnicka zadchranna sluzba, psychologické aspekty ¢innosti zachranare, zdklady
obecné anatomie a fyziologie, podrobnéjsi vysSetfeni a posouzeni stavu postizeného,
nahld postizeni obéhového systému, nahlé neurologické prfihody, netrazové
urgentni stavy, akutni stavy u déti a tfidéni velkého poctu ranénych metodou
START. (Sbirka internich aktti fizeni generalniho feditele HZS CR - &astka 57/2013,
2013)

2.4.1 Odborné vzdélani v prvni pomoci

Hasi¢, ktery provadi vyuku prvni pomoci na stanicich HZS kraja,
Zachranného ttvaru HZS CR, ve Skolni a vycvikovém zafizeni (SVZ) HZS CR,
Stfedni odborné skole a Vyssi odborné skole poZarni ochrany, musi mit specializaci
pro poskytovani prvni pomoci oznacovanou jako , hasié-zdravotnik” nebo musi byt
hlavnim instruktorem pro poskytovani prvni pomoci. Vykonem ani jedné z téchto
dvou funkci nevznikd narok na vyssi tarifni tfidu, kvalitné a dlouhodobé odvedena
prace muZe byt odménéna pouze formou zvySeni osobniho pfiplatku. (Sbirka

internich aktti fizeni generalniho feditele HZS CR - &astka 11/2013, 2013)

Hlavni instruktor je uréen pro kazdy krajsky HZS, Zachranny ttvar HZS CR,
Stfedni odbornou Skolu pozarni ochrany a Vyssi odbornou skolu pozarni ochrany a

pro Skolni a vycvikové zafizeni. I hlavni instruktor mtiZe zastavat pozici hasice-
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zdravotnika v pfipadé, Ze v misté jeho ptisobnosti je tato funkce zfizena. Déle jsou
definovany i pocty hasicti-zdravotnikt. Na stanicich HZS kraje je na kazdé sméné
jeden hasic¢-zdravotnik, stejné tak je v kazdém misté dislokace zachranného utvaru,

v kazdém stiedisku SVZ a ve $kole PO jeden hasi¢-zdravotnik. (Sbirka internich aktti

fizeni generalniho feditele HZS CR - &astka 11/2013, 2013)

2.4.2 Odborna p¥iprava a kompetence hasice-zdravotnika

Kvykonu funkce hasice-zdravotnika musi zdjemce absolvovat zdkladni
odbornou pfipravou v ramci specializaéniho kurzu neodkladnd zdravotnicka
pomoc nebo musi mit zdravotnické vzdélani. Znalosti v poskytovani prvni pomoci
jsou nadale opakovany a rozsifovany v ramci pravidelné odborné ptipravy, kterad
vychazi z doporuceni generalniho feditelstvi a aktudlnich potfeb. Kurz neodkladna
zdravotnickd pomoc a nasledna pravidelna odbornd priprava hasi¢ti-zdravotnik
jsou vedeny hlavnim instruktorem. (Sbirka internich aktti fizeni generdlniho reditele

HZS CR - &4stka 11/2013, 2013; Neodkladnd zdravotnické pomoc, 2018)

HZS krajii, Generaln{ feditelstvi HZS CR a Zachranny utvar HZS uzaviraji
dohody o dlouhodobé spolupraci se zfizovateli ZZS nebo i se zdravotnickymi
zafizenimi s urgentnim prfijmem za ticelem umoznéni staZe v daném zafizeni, ktera
je brana jako soucast pravidelné odborné pripravy. (Sbirka internich akti fizeni

generalniho feditele HZS CR - &4stka 11/2013, 2013)

Kompetence hasice-zdravotnika zahrnuji poskytovani prvni pomoci
s vyuzitim zdravotnickych prostfedkil ve vybaveni jednotek PO, skoleni ostatnich
hasi¢i v ramci pravidelné odborné piipravy, aktivni sebevzdélavani v oblasti
poskytovani prvni pomoci a ti¢ast na skolenich pofadanych hlavnim instruktorem,
kontrolu funkcnosti a celistvosti vybaveni a vedeni predepsané dokumentace,
kontrolu prostfedkt k poskytovani prvni pomoci pfi zpétném prevzeti, vyfazeni

prostfedkit pro nesplnéni aktudlnich podminek nebo pro nefunkénost, zpracovani
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navrhii na doplnéni ¢i obnoveni prostfedki a odborny dohled pfi poskytovani prvni
pomoci jednotkou PO. (Sbirka internich aktii #izeni generalniho feditele HZS CR -
c¢astka 11/2013, 2013; Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

2.4.3 Odborna ptiprava a kompetence hlavniho

instruktora

Za zékladni odbornou pfipravu k vykonu funkce hlavniho instruktora je
brano zdravotnické vzdélani zakoncené absolutoriem nejméné tfiletého studia na
vyssi odborné zdravotnické Skole nebo maturitni zkouskou na stfedni zdravotnické
Skole. Pravidelna odbornd ptiprava je ptizptisobovana aktudlnim potfebam praxe a
nejcastéji ma formu cvicéeni poskytovani prvni pomoci. Stejné€ jako pro hasice-
zdravotnika, tak i pro hlavniho instruktora plati dohody sjednané se ZZS nebo
zdravotnickym zafizenim za ucelem staze. (Sbirka internich aktt fizeni generalniho

feditele HZS CR - ¢astka 11/2013, 2013)

Hlavni instruktor je schopen poskytnout prvni pomoc s dostupnym
vybavenim jednotek PO, v ramci HZS krajti a zachrannych atvartt mu kompetence
umoznuji a ukladaji aktivni ucast pfi odborné a metodické cinnosti v ramci
poskytovani prvni pomoci, vyuku jednotek PO a hasi¢t-zdravotniki,
vyhodnocovani zasahti, u kterych byla provedena prvni pomoc, vybér a nakup
zdravotnickych prostfedkii, tcast, organizovani a vyhodnoceni spolec¢nych
taktickych cviceni IZS, kontrolu znalosti hasicli v oblasti poskytovani prvni pomoci,
vybér novych hasi¢t-zdravotnikii nebo pfipadné odvolani stavajicich, fizeni
soucinnosti krajskych HZS v rdmci poskytovani prvni pomoci a aktivni téast na
pravidelnych odbornych cviéenich, kterd organizuje generalni feditelstvi pro hlavni
instruktory. (Sbirka internich aktii ¥izeni generdlniho feditele HZS CR - ¢astka

11/2013, 2013)

Pro Skolni a vycvikové zafizeni HZS CR a pro Stfedni odbornou 8kolu a Vyssi
odbornou skolu pozarni ochrany jsou kompetence pozménény. Hlavni instruktor se
podili na vyuce pfedmétli a organizaci kurzi zaméfenych na poskytovani prvni
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pomoci, Skoli hasice-zdravotniky, je konzultantem pro vybér a nakup novych
prostfedkti, navrhuje nové hasice-zdravotniky nebo doporucuje jejich odvolani
z funkce a t¢astni se odbornych cviceni hlavnich instruktort. (Sbirka internich aktt

fizeni generalniho feditele HZS CR - &4stka 11/2013, 2013)

2.4.4 Specializacéni kurz neodkladna zdravotnicka pomoc

Specializa¢ni kurz neodkladné zdravotnické pomoci navazuje na znalosti
ziskané béhem pravidelné odborné pfipravy a na nastupnim odborném vycviku.
Hasi¢, ktery timto kurzem projde, ziska znalosti v neodkladné predlékatské pomoci.
Béhem kurzu, ktery trvd 80 hodin, si hasi¢i prohlubuji teoretické znalosti
v poskytovani prvni pomoci, které nasledné uplatiiuji pri feSeni modelovych situaci.
Velky dtraz je kladen na tfidéni vétsiho pocétu ranénych metodou START.

(Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2012)

2.4.5 Pracovni skupina ,Prvni pomoc"“

Pracovni skupina , Prvni pomoc” je slozena pfevazné z hlavnich instruktorti
prvni pomoci a pfislusnikii generdlniho feditelstvi. Jeji ¢leny jmenuje generdlni
feditel HZS CR na zakladé doporudeni naméstka generalniho feditele pro 1ZS a
operacni fizeni. Skupina je poradnim orgdnem generalniho reditele v problematice
poskytovani prvni pomoci jednotkami pozarni ochrany. (Sbirka internich aktt

fizeni generalniho feditele HZS CR - &4stka 11/2013, 2013)

Pracovni skupina analyzuje zdsahy, pfi kterych byla poskytnuta prvni
pomoc, formou instrukéné metodickych zaméstnani zajistuje, aby ¢lenové skupiny,
hlavni instruktofi a hasi¢i-zdravotnici méli odborné znalosti stale na vysoké trovni,
vypracovava metodické prirucky a organizuje cviceni k poskytovani prvni pomoci,
vybird a testuje nové vybaveni, které ma byt zafazeno do prostfedkii jednotek PO,
vyhodnocuje nedostatky ve znalostech poskytovani prvni pomoci a snaZi se je
napravit, spolupracuje s dal$imi slozkami IZS a mtZe plnit dalsi akony spojené
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s prvni pomoci. (Sbirka internich aktii ¥izeni generalniho feditele HZS CR - ¢astka

11/2013, 2013)

2.4.6 Vybaveni jednotek pro poskytovani prvni pomoci

Jednotky pozarni ochrany mohou byt vybaveny prostfedky prvni pomoci dle
dvou predpisi. Pokud je pozarni technika vybavena prostfedky prvni pomoci dle
vyhlasky ¢. 35/2007 Sb., o technickych podminkach poZarni techniky, ve znéni
vyhlasky ¢. 53/2010 Sb., je ve vozidle 1ékarnicka velikosti II, Iékarnicka velikosti III,
nesterilni jednorazové vysetfovaci rukavice, pfikryvka, termofdlie o velikosti 2x2
metry a zdchranny kyslikovy prfistroj. (Neodkladnd zdravotnickd pomoc, 2018;

Vyhlaska ¢. 53/2010 Sb., 2010)

Druhym predpisem pro vybaveni pozarni techniky prostfedky prvni pomoci
jsou technické podminky TP-TS/08-2016. V téchto podminkach je presné
definovano, jakymi prostfedky bude konkrétni typ mobilni pozarni techniky
vybaven. Mobilni poZarni technika je podle tohoto pfedpisu rozdélena do tfi
kategorii. O zafazeni pozarni techniky do prislusné kategorie rozhoduje feditel HZS

kraje nebo velitel zdchranného utvaru. (Neodkladna zdravotnickd pomoc, 2018)

Vybaveni vozidel kategorie 1 musi obsahovat pomitcky pro
kardiopulmondlni resuscitaci, kyslikovou terapii, stavéni krvaceni, oSetfeni
popalenin a imobilizaci a transport. Dale obsahuji obvazovy material, naplasti,
dezinfekce, roztoky na vyplach oci, nizky a dalsi spotfebni material pouZivany pfi
poskytovani prvni pomoci. Tato vozidla mohou byt dopInéna dal$im vybavenim

dle potteb jednotky. (Prostfedky prvni pomoci, 2016)

Vozidla druhé kategorie jsou vybavena podobné jako prvni ale,
nedisponuji vybavenim pro provadéni kardiopulmondlni resuscitace, kyslikové
terapie, dezinfekce, vyplachu oci, imobilizace a transportu. (Prostfedky prvni

pomoci, 2016)

23



Prostftedky pro poskytovani prvni pomoci ve vozidlech kategorie 3
odpovidaji obsahu autolékarnicky pro dany druh vozidla. Vyjimkou je autobus, ve

kterém je autolékarnicka velikosti I. (Neodkladnd zdravotnickd pomoc, 2018)

2.5Misto zasahu a poskytovani prvni pomoci

2.5.1 Organizace mista zasahu

Mistem zdsahu je prostor, ktery ovliviiuji i¢inky mimoradné udalosti a jsou
v ném nasazeny slozky IZS. Organizaci mista zdsahu fidi velitel zdsahu. Misto
zasahu se déli do zon, charakteristickych prostorti a stanovist, které jsou usporadany
podle potfeb zasahujicich slozek a velitele zasahu. Pfi déleni mista zdsahu se
zohlednuje druh, rozsah a Siteni udélosti, mnozstvi slozek IZS, které zde zasahuji,
hrozici nebezpeci, dokumentace konkrétniho objektu a moznosti techniky a vécnych
prostredkd, které na misté zasahuji. Velitel zasahu vyhodnocuje po dobu zasahu
vSechna rizika a faktory a v pfipadé nutnosti méni organizaci mista zasahu tak, aby
odpovidala aktudlnim potfebam zasahujicich slozek. (Bojovy fad jednotek poZzarni

ochrany - taktické postupy zasahu, 2017; Senovsky, 2007)
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Obr. 2 Soucdinnost slozek IZS na misté zasahu

Misto zasahu je tedy rozdéleno na:

e zdnu ohroZeni — prostor predpokladaného sifeni MU,

e vnéjsi zonu — vymezeny prostor pro vedeni zasahu,

e nebezpecnou zénu - prostor bezprosttedniho ohrozeni zivota a zdravi,

e bezpecnostni zonu — prostor ohroZeni zdravi kontaminaci a ozafenim
s nutnosti vyuziti osobnich ochrannych prostfedk,

e bezpecnostni uzavéru — misto fizeného vstupu a vystupu do a z vnéjsi zény,

e kontaktni stanovisté — misto kontaktu pfijizdéjicich slozek s velitelem zasahu,

e tylovy prostor — misto pro tylové cinnosti (odpocinek a stravovani
zasahujicich, dalkovou dopravu vody, shromaZdovani zaloznich jednotek),

e nastupni prostor — prostor soustfedéni sil a prostfedkti pfed zahdjenim,

zachrannych a likvidacnich praci,
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prostor bojového rozvinuti — misto provadéni zachrannych a likvidaénich
praci, haSeni pozard, pfi velkém zdsahu déleno jesté na useky pripadné
sektory,

kontrolni stanovisté — misto kontroly vstupu do nebezpecné/bezpecnostni
zony, tkolem je kontrola ochrannych prostfedk vstupujicich, doba nasazeni
jednotlivych hasict a sloZek IZS, jiSténi nasazenych sil v nebezpecné zone,
dekontaminacni prostor — misto k dekontaminaci od nebezpecnych latek,
muze mit nékolik stanovist,

stanovisté osobni dozimetrie — provadi se zde sledovani doby zasahu,
vyhodnocovani obdrzenych déavek zafeni a vydava doporuceni k pohybu
osob v misté zareni,

velitelské stanovisté — misto pro fizeni zasahu,

stanovisté stabu — misto pro $tab velitele zasahu,

prostor pro poskytnuti pfednemocni¢ni neodkladné péce — misto pro
shromazdéni ranénych, vybird se po dohodé s vedoucim zdravotnické
slozky,

shromazdisté evakuovanych osob, zvifat a majetku — bezpecéné misto pro
evakuované,

prostor pro ustdjeni evakuovanych zvifat a veterindrni péci,

prostor pro umisténi a identifikaci obéti,

prostor pro informovani o osobach zasaZzenych mimoradnou udalosti,
stanovisté pro informovani sdélovacich prostfedki. (Bojovy fad jednotek

pozarni ochrany - taktické postupy zasahu, 2017)

.2 Velitel zasahu

Automaticky je velitelem zdsahu velitel jednotky pozarni ochrany, kterd na

misto mimorddné udalosti prijela jako prvni, pokud veleni nepfevzal velitel

jednotky s pravem pfednostniho veleni. Zména velitele zasahu je mozna také pri

predavani zasahu veliteli jiné jednotky, kterd zajisti dohasovani, kontrolu mista
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zasahu, uklidové préace apod. Velitele zdsahu mohou jmenovat také generalni feditel
HZS CR, feditel HZS kraje nebo jejich zastupci. Zména velitele zasahu musi byt vzdy
ohldsena na prislusné krajské operacni a informacni stfedisko. Vzhledem k typu
udalosti mize byt zvlaStnimi pravnimi pfedpisy urcen velitelem zdsahu zastupce
jiné slozky IZS nebo uréeného odpovédného organu. (Konspekty odborné pripravy

jednotek pozarni ochrany, 2008; Sin, 2017)

Velitel jednotky s pravem pfednostniho veleni neni povinen veleni prevzit,
ale spoluzodpovida za spravné vedeni zdsahu a musi respektovat pokyny i sluzebné
podfizeného velitele. Pravo pfednostniho veleni mtze vyuZit velitel jednotky HZS
okresu, velitel SDH obce a v pfipadé spole¢ného zasahu jednotek stejného druhu
velitel mistné prislusné jednotky. Velitel HZS okresu ma pravo pfednostniho veleni
pied veliteli vSech jednotek. Vyjimka nastavd v piipadé, Ze zasah probihd
v podniku, ktery md vlastni jednotku. Zde mda pravo pfednostniho veleni velitel
jednotky HZS podniku. Velitel jednotky SDH obce ma pravo prednostniho veleni
pred velitelem jednotky SDH podniku vyjma zasahu v podniku, pro ktery byla
jednotka SDH zfizena. (Konspekty odborné pfipravy jednotek poZarni ochrany,
2008)

Velitel zasahu je oznacen vestou s ndpisem ,, Velitel zasahu” nebo ¢ervenou
paskou na levé pazi s ndpisem ,VZ”. Jsou mu podfizeni nacelnik Stabu, velitelé
prazkumnych skupin, velitelé tisekti, velitelé sektorti, hasici, kterym velitel zdsahu
pfimo ulozil rozkaz, a velitelé jednotek. Hasi¢i pfimo provadéjici zdsah jsou
podfizeni svému veliteli jednotky. Velitel zdsahu vydava pri nebezpeci z prodleni
piimy rozkaz, ktery musi splnit kterykoliv hasi¢. Velitel zasahu fidi zdsah na
taktické tirovni pfimo v misté mimoradné udalosti. (Konspekty odborné pripravy

jednotek pozarni ochrany, 2008; Senovsky, 2007)

Velitel zdsahu muZe misto zdsahu rozdélit na sektory s tiseky nebo pouze
tiseky. Cini tak v p¥ipadech, ve kterych je k zdsahu vyuZito velké mnozstvi sil a
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prostfedki, misto zdsahu je velké rozlohy nebo je zasah slozity. Velitel zasahu
zaroven jmenuje velitele sektort a usekli a pfifazuje jim sily, prostfedky a ukoly,
které se maji splnit v daném sektoru ¢i tuseku. (Konspekty odborné piipravy

jednotek pozarni ochrany, 2008)

2.5.3 Stab velitele zasahu

V ptipadé rozsahlé MU, kdy je vyuZito velké mnozZstvi sil a prostfedkii,
dochézi k nasazeni vice sloZek IZS nebo je nutna spoluprace s organy, institucemi
nebo odborniky, ma velitel zasahu mozZnost zfidit Stab velitele zasahu, ktery
organizuje cinnost jednotek pozarni ochrany a dalSich sloZek IZS v souladu
s rozkazy velitele zdsahu. Stanovisté Stdbu musi byt oznaceno ¢itelnym napisem
,STAB“ a je vétsinou v misté velitelského stanovisté. Stab velitele zasahu je vzdy
tvofen minimalné ndcelnikem Stdbu, ¢lenem Stabu pro tyl a ¢lenem Stabu pro
spojeni. DalSimi ¢leny mohou byt ¢len Stabu pro analyzu situace na misté zdsahu,
¢len Stdbu pro nasazeni sil a prostfedkii, zastupci slozek IZS a pomocnici ¢lenti
$tabli. Pomocnikem clena Stabu nemusi byt pouze hasi¢ zasahujici na misté zasahu,
ale i fyzickd osoba a zastupce pravnické osoby, které poskytuji v misté mimoradné

uddlosti osobni nebo vécnou pomoc. (éin, 2017; éenovsk)’l, 2007)

Nacelnik Stabu je zodpovédny za fungovani Stabu. Spolecné s velitelem
navrhuje sloZeni Stabu, zastupuje velitele béhem jeho nepfitomnosti, komunikuje
s vefejnosti na misté zadsahu. Pokud nejsou velitelem zdsahu jmenovani ¢leni Stabu
pro analyzu situace pro pfipravu rozhodnuti a nasazenti sil a prostredkd, fidi i tyto
dva useky. Nacelnik Stabu je oznacen vestou s ndpisem ,Nacelnik Stabu” nebo
ervenou paskou na levé paZzi snépisem ,NS“. (Konspekty odborné piipravy

jednotek pozarni ochrany, 2008)

Clen $tdbu pro spojeni ma na starosti komunikaci na misté zasahu mezi

jednotlivymi jednotkami a slozkami IZS. Zaroven zajistuje komunikaci
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mezi pfislusnym operacnimi stfedisky. Je oznacen vestou s napisem ,Spojeni” nebo

cervenou paskou na levé pazi s pismenem ,S”. (Senovsky, 2007)

Clen $tdbu pro tyl zajistuje dostate¢né materialni zsobeni jednotek, zazemi
pro zasahujici hasice, dalsi sloZky integrovaného zdchranného systému a osoby
poskytujici osobni pomoc. Dale vede evidenci vydaji a nakladd, které byly
vynaloZzeny na zdsah a poskytovani neodkladné péce osobam zasazenym
mimotadnou udalosti. Clen $tdbu pro tyl nosi vestu s napisem , Tyl“ nebo ervenou
pasku s pismenem ,T“ na levé pazi. (Sin, 2017, Konspekty odborné piipravy

jednotek pozarni ochrany, 2008)

Clen $tabu pro analyzu situace na misté zasahu vyhodnocuje situaci na misté
mimoradné udalosti a pfipravuje podklady pro velitele zasahu, ktery z nich vychazi
pfi rozhodovani o dalSim postupu zachrannych a likvidacnich praci. Oznacenim
tohoto clena Stabu muliZe byt vesta s ndpisem ,Analyza” nebo cervenad pdska

s pismenem , A”, kterou ma na levé pazi. (éenovsk}'f, 2007)

Clen Stabu pro nasazeni sil a prostfedki je povéfen koordinaci soucinnosti
pozarnich jednotek a sloZzek IZS na misté zasahu. Je oznacen vestou s napisem
,Nasazeni”, pripadné cervenou pdaskou s ndpisem ,N” na levé pazi. (Konspekty

odborné ptipravy jednotek pozarni ochrany, 2008)

V pfipadé komplikovaného zasahu z divodu sloZitého terénu, tézké
orientace v budové, neznalosti mistni technologie atd. mohou byt do Stabu velitele
zasahu jmenovani jako pomocnici Stabu odbornici na technologie, osoby znalé mista
zasahu, fyzické osoby a zastupci pravnickych osob. (Senovsky, 2007; Konspekty

odborné ptipravy jednotek pozarni ochrany, 2008)
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2.5.4 Poskytovani prvni pomoci na misté zasahu

Prvni pomoci na misté zdsahu je soubor tkont jednotek pozarni ochrany
provadéné pfi ohrozeni Zivota nebo zdravi v misté mimofddné uddlosti. Prvni
pomoc je poskytovana z rozhodnuti velitele zasahu, ktery urcuje priority a rozsah
poskytnuti prvni pomoci jednotlivym obétem. Prvni pomoc se dle Pokynu
generalniho feditele Hasi¢ského zdchranného sboru CR & 11/2013 ze dne 19. tinora
2013 deéli na zdkladni prvni pomoc, technickou prvni pomoc a odbornou
zdravotnickou prvni pomoc. Hlavni cile pfi poskytovani prvni pomoci jsou
zachrana Zivota, zmirnéni utrpeni, pfedchdzeni zhorSeni stavu postiZené osoby a
podpora uzdraveni. (Sbirka internich akti fizeni generalniho feditele HZS CR -

c¢astka 11/2013, 2013; Neodkladna zdravotnickd pomoc, 2018)

,Zikladni proni pomoc je soubor zikladnich zdravotnickych tikonii a opatieni, kterd Ize
provést s prostiedky proni pomoci ve vybaveni jednotek PO.” (Sbirka internich akti fizeni

generalniho feditele HZS CR - &stka 11/2013, 2013, s. 1)

K odstranéni zevnich pfi¢in ohrozujicich zivot a zdravi je uréena technicka
prvni pomoc. Ta je provadéna za ucelem ziskani vhodnych podminek k poskytnuti
prvni pomoci. Jedna se tedy pfedevsim o vyprosténi a transport osob. (Sbirka

internich aktt fizeni generdlniho reditele HZS CR - &4stka 11/2013, 2013)
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Obr. 3 Transport osoby k poskytnuti prvni pomoci

Odborna zdravotnicka prvni pomoc je poskytovana zdravotnickou
zachrannou sluzbou. MiiZe byt provadéna samostatné vyjezdovou skupinou ZZS
nebo za soucinnosti s jednotkou PO. Probiha od prvniho kontaktu s postizenou
osobou aZ po predani v nemocni¢nim zafizeni. (Sbirka internich akti fizeni

generalniho reditele HZS CR - &stka 11/2013, 2013; Neodkladnd zdravotnickd

pomoc, 2018)

2.6Normy znalosti hasice pro poskytovani prvni

pomoci

V této kapitole jsou popsany stavajici ikony, které mé piislusnik HZS CR

v kompetencich pfi poskytovani prvni pomoci na misté zasahu. Ddle jsou zminény
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ukony, které jsou navrzeny v praktické ¢asti jako rozsitujici. Vétsina textu vychazi
z doporuceni, kterd jsou soucasti ucebnich textti pro kurz neodkladné zdravotnické
pomoci a ktery je psan tak, aby byl co nejvice srozumitelny pro hasice bez

zdravotnického vzdélani.

2.6.1 Stavajici kompetence

Praktické znalosti a dovednosti piislusnika HZS CR jsou stavény na
schopnosti samostatné laicky vySetfit poranéného a urcit priority oSetfeni.
Kompetence mu uklddaji poskytnout predlékarskou prvni pomoc pri selhani
zakladnich Zivotnich funkci, Soku, intoxikaci, poskozeni zraku, fyzickém vycerpani
a termickém Soku. Dale je hasi¢ schopen oSetfit drobnd poranéni, zlomeniny,
popaleniny, rany vzniklé poleptanim a opafenim. Zvlastni zfetel je kladen na znalost
provadéni resuscitace, zastaveni krvaceni a tfidéni velkého poctu ranénych
metodou START. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018; Norma znalosti pro
funkci hasic, 2014)

Teoreticky musi hasi¢ znat zakladni vitalni funkce ajejich vyznam, fyziologii
dychéni a ucinky zplodin na néj ptisobicich, zptisoby a divody ochrany pfi
poskytovani umélého dychdni a kontaktu s biologickym materidlem. Dtraz je
kladen také na znalost vécnych prostifedki pouZivanych k poskytovani prvni
pomoci a systém fungovani zdravotnické zachranné sluzby. (Norma znalosti pro

funkci hasi¢, 2014; Neodkladna zdravotnickd pomoc, 2018)

Do stavajicich kompetenci hasi¢e v rdmci poskytovani prvni pomoci patii i
znalost algoritmu ABCDE. Béhem vySetfovdni ranéné osoby pak podle néj
postupuje. Pismeno A pfedstavuje dychaci cesty a imobilizaci kréni patefe. Hasi¢
provadi zdklon hlavy s pfizvednutim brady nebo pfedsunuti spodni celisti, dale cisti
dychaci cesty a pfipadné provadi vypuzovaci manévry. Pismeno B znamena

dychani. Hasi¢ provadi kontrolu dechu po dobu 10 sekund a vyhodnocuje frekvenci,
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kvalitu dechu, symetrii pohybu, pevnost a celistvost hrudniku. V ¢asti C se soustiedi
na krevni obéh. Hasi¢ provadi zkousku kapilarniho navratu, hodnoti barvu a teplotu
ktize. Tlak krve zjiStuje palpaci na arteria carotis nebo arteria radialis. V pfipadé
nutnosti nasadi panevni fixator. Pismeno D znamena provedeni zbéZného vysetieni
védomi. Vyuziva skorovaci systém AVPU, algoritmus FAST a vyhodnocuje
kvalitativni a kvantitativni poruchy védomi. Pismeno E predstavuje celkové
vySetfeni pacienta od hlavy k paté, zachovani tepelného komfortu, oSetfeni
drobnych poranéni, zlomenin a polohovani. (Neodkladna zdravotnicka pomoc,

2018)

Dalsi z kompetenci je rozpoznani selhdni Zzivotnich funkci. V takovém
pfipadé provadi hasi¢ zprichodnéni dychacich cest a zahajuje kardiopulmonalni

resuscitaci. (Urgentni medicina, 2015)

Kardiopulmonalni resuscitace se provadi pfi odhaleni nahlé zastavy obéhu
(NZO). NZO je stav, pfi kterém dojde knahlému pferusSeni cirkulace krve

v systémovém krevnim obéhu. (Remes, 2013)

Pfi vySetfovani pacienta je hasi¢ schopen rozpoznat, zda je osoba
v bezvédomi, nedychd a nereaguje na algické podnéty, tedy zdali je potfeba zahajit
kardiopulmonalni resuscitaci. Béhem vySetfovani hasi¢ zkousi reakci postiZzeného
na osloveni, pfipadné na bolestivy podnét, dale zprichodnuje dychaci cesty
zéklonem hlavy a zvednutim brady vzhtru a kontroluje dech po dobu deseti
sekund. Po rozpozndani nahlé zastavy obéhu vold ptfimo linku 155 nebo na krajské
operac¢ni a informacéni stfedisko, které se spoji soperacnim stfediskem ZZS.

(Urgentni medicina, 2015; Neodkladna zdravotnickd pomoc, 2018)

Poté zahajuje hasi¢ resuscitaci stlacovanim hrudni kosti proti pevné podlozce
tak, Ze polozi jednu ruku na spodni ¢ast hrudni kosti, druhou polozi na prvni a

propoji prsty. Resuscituje s propnutymi lokty rychlosti 100 — 120 stlaceni za minutu
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do hloubky 5 — 6 centimetri nepferusované. Poté, co je doneseno vybaveni pro
poskytovani prvni pomoci, zaujima pozici u hlavy nejlépe hasié¢-zdravotnik, ktery
fidi zadchrannou akci. V. momenté, kdy ma hasic¢-zdravotnik pfipraven rucni dychaci
vak s rezervodrem na kyslik, polomaskou a bakteridlnim filtrem, je provddéna
resuscitace v poméru 30 stlaceni a 2 vdechy. Vdech je provadén po dobu jedné
sekundy takovym mnoZstvim vzduchu, aby doslo ke zvednuti hrudni stény. Druhy
vdech nasleduje po samovolném navratu hrudni stény do ptivodni pozice. Stlaceni
ru¢niho dychaciho vaku provadi hasi¢, ktery provadi nepfimou srdecéni masaz.
Druhy hasi¢ drzi polomasku obéma rukama pfitiSténou k obliceji zachrariovaného.
Hasici provadéjici stlacovani hrudniku se stfidaji po dvouminutovych intervalech.
V pfipadé, Ze jednotka PO disponuje automatizovanym externim defibrilatorem
(AED) nebo je-li AED k dispozici, lepi hasiéi elektrody za kontinudlné probihajici
resuscitace. Ddle jsou instruovani hlasovymi prikazy AED. Stlacovani hrudni kosti
prerusuji pouze v pfipadé analyzy rytmu a podani defibrilacniho vyboje. Po podani
vyboje hasi¢ pokracuje v resuscitaci dle pokynitt AED do pfijezdu a pfedani pacienta
Z7S nebo do doby, kdy u osoby dojde k ROSC (Restore of Spontaneous Circulation
— obnova spontanni cirkulace krevniho obéhu). (Urgentni medicina, 2015;

Neodkladna zdravotnickd pomoc, 2018; Soar, 2013)

Resuscitaci ditéte do jednoho roku zahajuje hasi¢ péti tvodnimi umélymi
vdechy, provadénymi tak, Ze udrzuje hlavu v neutrdlni poloze a vytahuje bradu
vzhiiru. Poté priklada sva usta k obliceji ditéte. Svymi rty miize obejmout pouze
pusu (soubézné uzavira nos), pouze nos (soubézné uzavira usta) nebo nos a usta
najednou. Provadény vdech trva priblizné jednu sekundu a objem vdechnutého
vzduchu je takovy, aby vedl k viditelnému zvednuti hrudni stény. Pro vydech
pacienta hasi¢ pouze oddaluje své rty od obliceje ditéte. Po péti tvodnich umélych
vdesich hasi¢ provadi zhodnoceni krevniho obéhu a celkového stavu po dobu
maximalné deseti sekund. V pfipadé nepfitomnosti zjevnych znamek Zivota zac¢ind

hasi¢ provadét komprese hrudniku v poméru 15 stlaceni a 2 umélé vdechy.
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V pripadé jednoho zachrance provadi resuscitaci dvéma natazenymi prsty, naopak
pfi dvou a vice zachrancich vyuziva techniku obemknuti hrudniku a podpirani zad
prsty pfi provadéni resuscitace palci poloZenymi vedle sebe na hrudni kosti. Palce
sméruji smérem k hlavé ditéte. Hasi¢ masiruje ve spodni ¢asti hrudni kosti rychlosti
100 - 120 stlaceni za minutu do hloubky jedné tfetiny pfedozadniho priiméru

hrudniku nebo 4 cm. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018; Tyler, 2014)

U déti starSich jednoho roku provadi hasi¢ pred péti avodnimi umélymi
vdechy zakon hlavy a zvednuti brady vzhuru. Poté palcem a ukazovackem ruky
poloZené na cele uzavie nosni dirky a svymi rty pevné obemkne tsta ditéte. Vdech
provadi po dobu jedné sekundy tak, aby se viditelné zvedla hrudni sténa. Pro
vydech pouze oddali sva tsta a samovolné nechad hrudnik poklesnout. Pokud pfi
vdechu nedojde ke zvednuti hrudni stény, provede hasi¢ vizudlni kontrolu dutiny
ustni, viditelné prekazky odstrani a znovu provede dostate¢ny zdklon hlavy se
zvednutim brady vzhtru. Jestlize nedojde ke zpriichodnéni dychacich cest, pouZije
metodu predsunuti Celisti. V pfipadé péti netspésnych pokustt o umély vdech
prechazi hasic rovnou k nepfimé srde¢ni masazi. Svou zapéstni cast dlané priklada
na sternum ve vzdalenosti Sife jednoho prstu od mecovitého vybéZzku, naklani se
svym télem nad hrudnik ditéte a propnutou paZi v lokti stlacuje hrudni sténu do
hloubky jedné tfetiny pfedozadniho priméru hrudniho kose nebo 5 cm
rychlosti 100 — 120 stlaceni za minutu. U vétsich déti resuscituje obéma pazemi s
propletenymi prsty. (Urgentni medicina, 2015; Neodkladna zdravotnicka pomoc,
2018)

Resuscitace dospélého i ditéte probiha vzdy do doby, nez zacne jevit zndmky
zivota nebo do predéani zdravotnické zdchranné sluzbé. (Neodkladna zdravotnicka

pomoc, 2018)

Hasié¢ uplatiiuje své kompetence i pfi poskytovani prvni pomoci pfi Soku.
,Sok je zdvazZny Zivot ohrozujici stav, pfi kterém dochazi k selhdni krevniho obéhu. Je
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charakterizovan nedostatecnou schopnosti organismu zasobovat tkané kyslikem a odvddeét

z nich toxické litky.” (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018, s. 188)

Prvni pomoc pfi Soku vychdzi z tzv. pravidla péti T — ticho, teplo, tiSeni
bolesti, tekutiny a transport. Ticho napomtiZze zklidnéni. Hasi¢ se pokousi
eliminovat nepfijemny hluk, zmirnit stres a navazat komunikaci klidnym hlasem,
déle pro zajisténi tepelného komfortu bali osobu do termofdlie. Tisit bolest léky
podavanymi per os neni doporucovano, proto je snahou hasice utisit bolest pomoci
verbalni i nonverbalni komunikace. Tekutinové disbalanci hasi¢ brani oSetfenim
krvaceni a popalenin. Poranény nedostava nic k piti. Transport je zajiStén

dopravnimi prostfedky ZZS. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

Pomérné Casto poskytuje ptislusnik HZS CR prvni pomoc pfi intoxikaci.
,Otravou (intoxikaci) se rozumi obecné klinické p¥iznaky, které jsou pritomny po priiniku

jedu (toxinu) do organismu.” (Lejsek, 2013, s. 110)

Hasici se nejcastéji mohou setkat s otravou oxidem uhelnatym. Prvni pomoc
provedend hasi¢em spociva v odsunu postizeného z mista intoxikace, pfivodu
cerstvého vzduchu, pfipadné v podani kyslikové terapie. Pokud obét nejevi znamky

zivota, je zahajena KPR. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

Druhou nejcastéjsi otravou je intoxikace léky. U téchto pacientti hasi¢ zajisti
zakladni vitalni funkce, termomanagement a optimalni polohu. Hasi¢ se také pokusi

zjistit druh pozitého léku ¢i latky. (Neodkladnd zdravotnickd pomoc, 2018)

Poranéni oka sice neni Zivot ohroZujici stav, ale miiZze vést k trvalému
poskozeni ¢i ztraté zraku. I zde ma hasi¢ dané své kompetence. Poranéni mize byt

tupé, povrchové, pronikajici a poleptanim. (Austin, 2015)

Pfi poranéni oka poleptanim provede hasi¢ vyplach proudem vody po dobu

minimdlné patndcti minut nebo pouzije océni vodu s obsahem
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kyseliny borité 1,67 % ¢i Ophtal. Vyplach provadi tak, aby vyplachovy roztok

nezasahl neposkozené oko. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

Ostatni poranéni hasi¢ pouze prekryje sterilnim krytim. UmozZnuje-li to
situace, zakryva hasi¢ i druhé oko, aby zmirnil bolest a omezil pohyb oka.

(Lejsek, 2013)

V rdmci svych kompetenci oSetfuje piislusnik HZS CR i drobna poranéni.
Krvaceni z drobnych ran a odfenin zastavi hasi¢ pouhym tlakem a zvednutim
koncetiny. Pokud je rana znecisténa, omyije ji pod tekouci vodou a gazou ji opatrné
vysusi. Ke kryti rdny vyuziva dle rozsahu naplast nebo sterilni gazu a obvaz.
Puchyte hasi¢ omyje a sterilni gdzou opatrné osusi. Kryti zajisti naplasti tak, aby

polstarek naplasti byl vétsi nez puchyf. (Austin, 2015)

Mezi hasicovy dovednosti patfi v ramci kompetenci i poskytovani prvni
pomoci pfi zZlomeninach. Zlomenina nastava pti ptisobeni pfimého nebo nepfimého
nasili s disledkem naruseni jednotnosti kosti. Zlomenina miize porusovat integritu

ktiZe, ¢ili je oteviend, nebo ji neporusuje a je zaviena. (Lejsek, 2013)

V pfipadé oteviené zlomeniny hasi¢ odezinfikuje okoli porusené pokozky,
odstrani volné predméty z rany a jejtho okoli, zaklinéné cizi pfedméty zafixuje,
zastavi viditelné krvaceni, ranu sterilné prekryje a poté pouZije fixaéni pomticku. U
zavienych zlomenin pfikldda k poSkozené casti téla fixacni pomtiicku. Zlomeninu
vzdy fixuje pfes dva klouby sousedici se zlomeninou. Fixa¢ni pomficka se tvaruje
podle protilehlé zdravé céasti téla. Dale hasic¢ zajiStuje tepelny komfort ranéného.

(Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

Popaleniny patfi k velmi castym poranénim, snimiz se hasi¢ setkava.
Vznikaji poranénim ktiZze a sliznic v dtsledku dostate¢né dlouhého ptisobeni

nékterych chemickych latek, tepelné energie, elektrické energie nebo radiace.
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Kurceni rozsahu popdlenin ma hasi¢ moznost vyuzit dvé pomocna pravidla.
Prvnim je tzv. pravidlo deviti procent. Podle tohoto pravidla je plocha jednotlivych
casti téla nasledujici: hlava 9 %, hrudnik 9 %, bficho 9 %, zada 18 %, jedna horni
koncetina 9 %, jedna dolni koncetina 18 %. Souctem dostavame 99 % télesného
povrchu. Posledni procento pfipada na genitdl. Druhy zptisob urceni rozsahu
popalenin vychazi ze zjisténi, Ze velikost dlané clovéka odpovida priblizné jednomu
procentu télesného povrchu. K uréeni poskozené plochy tedy staci poméfit, kolikrat
dlani prekryje poskozené misto. (Austin, 2015; Neodkladna zdravotnicka

pomoc, 2018)

Zakladem prvni pomoci pfi popdlenindch vzniklych tepelnou energii je
vzdalit postizeného od zdroje nebezpeci a neprodlené chlazeni. To ma nékolik
ucinkd. Snizuje vyslednou hloubku poskozeni, ulevuje od bolesti, zmensuje otok,
urychluje proces hojeni a zmensuje riziko infekénich komplikaci. Pfi ochlazovani
déti nebo vétSich ploch dospélého clovéka hrozi nebezpeci hypotermie. Primarné
hasi¢ ochlazuje oblicej, krk, dlané s prsty a genital. Chlazeni provadi minimalné
deset minut pod tekouci vodou nebo pripravkem Water-Jel, ktery se vyuzije na
maximalné 5 % plochy téla. Zbytek zasaZenych casti téla oSetfuje pouze sterilnim
krytim. Dale vcas odstranuje Sperky a obleceni, ale pouze to, které neni v diisledku
urazu pevneé spojeno s télem. Popaleniny jsou vysoce zivot ohrozujici stavy, proto je
samozfejmosti monitorace vitalnich funkci a podani kyslikové terapie. (Neodkladna

zdravotnickd pomoc, 2018)
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Obr. 5 Osetfeni popalenin pripravkem Water-Jel

Po zasazeni Ziravinami provede hasi¢ oplach zasazeného mista velkym
mnozstvim vody, pfedevsim pokud se jednd o o¢i, oblicej a sliznice. Oplach trva
minimalné dvacet minut. Po dostatecném oplachu pifekryje poranéna mista
popaleninovou rouskou. Pokud do$lo k inhalaci par, nasazuje hasi¢ kyslikovou
terapii. Hasi¢ se nikdy nesnaZi latku zneutralizovat, protoZze by mohla nastat
termicka reakce, ktera by jesté vice poskodila tkan. (Neodkladna zdravotnicka

pomoc, 2018)

Pfi poskytovani prvni pomoci hasi¢ casto vyuzije polohovani. Pacienta
polohuje z déivodu zlepSeni stavu postizeného a pfedchazeni komplikacim.

(Lejsek, 2013)
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Zotavovaci polohu vyuziva hasi¢ u osob, které jsou v bezvédomi, ale maji
stale zachované Zivotni funkce. Tato poloha se da vyuzit pfi masivnim krvaceni
znosu ¢i ustni dutiny, zvraceni, bezvédomi, po tonuti a v pfipadech, kdy je nutné

ranéného opustit. (Lejsek, 2013)

Do zotavovaci polohy je pacient ukladan z lehu na zadech. Hasic si vedle
pacienta klekne a natadhne jeho horni koncetinu, ktera je k nému bliz, poté pokrci
vzdalenéjsi dolni koncetinu v koleni. Nasledné uchopi postizeného za vzdalené&jsi
ramenni kloub a tahem ho pfetoc¢i na bok. Jako posledni upravi pozici vzdalené
horni koncetiny, kterou ohne a vlozi ji dlani pod hlavu pacienta, nasledné

zpriichodni dychaci cesty zaklonem hlavy. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

Poloha se zvednutymi dolnimi koncetinami se vyuZiva pfi poskytovani prvni
pomoci po kolapsovém stavu, pfi Sokovém stavu nebo pfi vétsich ztratach krve.
Elevace dolnich koncetin zlepSuje perfuzi Zivotné dtlezitych organii. Hasic¢ pacienta
uloZi na zada a zajisti, aby jeho dolni koncetiny byly zvednuté do vysky 30 - 50 cm.
V ptipadech hrozici aspirace zvazuje p¥islusnik HZS CR pouZiti zotavovaci polohy.

(Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

Pfi stavech dusnosti, bolesti na hrudi ¢i poranéni hrudniku vyuziva hasic
polohu v polosedé nebo vsedé. Ve vétsiné piipada zaujimaji postizené osoby tuto
polohu samy a hasi¢ jim pouze pomahd k co nejkomfortnéjsi pozici. (Neodkladna

zdravotnickd pomoc, 2018)

U urazt hlavy nebo pfi podezfeni na cévni mozkovou prihodu uklada hasic
pacienta na zada se zvySenym trupem pfiblizné o 30°. Tuto polohu nevyuziva u
osob, které jsou v Sokovém stavu nebo v bezvédomi. (Neodkladnd zdravotnicka

pomoc, 2018)
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Prislusnik HZS CR je proskolen i pro poskytovani prvni pomoci pfi krvaceni.
,Krvdceni je stav, pti kterém krev vytékd riiznou rychlosti porusenou cévni sténou mimo

krevni fecisté.” (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018, s. 132)

Pfi stavéni viditelného vnéjsiho krvaceni pouziva hasic jako prvni pfimy tlak
vrané. Do rany vklada sterilni obvaz nebo pfimo své ruce. Pokud je krvaceni
nezastavitelné pouhou manudlni kompresi, pfechdzi hasi¢ k pouziti tlakového
obvazu. Pokud krvaceni nezabrani prvni, ani postupné prikladana druha a tfeti
vrstva tlakového obvazu, vyuziva hasi¢ pryzové skrtici obinadlo nebo taktické
$krtidlo turniket. Skrtidlo piikldda hasi¢ vzdy nad rénu na paZi nebo stehno a
vzdalené od loketniho respektive kolenniho kloubu. Poté ho utdhne a zapiSe na néj
Cas zaskrceni. V pripadé, Ze je koncetina zaskrcena delsi dobu, hasi¢ provadi jeji
chlazeni, nikdy vsak skrtidlo nepovoluje. Jestlize pacient krvaci z mista, kde neni
mozné pouzit Skrtidla a neni uc¢innd ani manudlni komprese, pouziva hasic¢
hemostatické obvazy, které vklada pfimo do rany. (Neodkladna zdravotnicka

pomoc, 2018; Dobias, 2017)

Pfi zdsahu na misté s vétSim poctem ranénych nebo v pfipadech, kdy neni
mozné pouzit lékarské tridéni pfimo v misté udalosti, vyuziva jednotka poZarni
ochrany tfidici metodu START. Velitel jednotky uréi minimalné dvojclennou
skupinu, ve které by mél byt vzdy hasic-zdravotnik. Tato tfidici skupina provede
rozdéleni obéti mimoradné udalosti do ¢tyf skupin a zajisti zdkladni vitalni funkce.
Rozdéleni do kategorii urcuje prioritu odsunu k odbornému tfidéni TRIAGE, které
provadi zdravotnickd zachranna sluzba. (Neodkladnd zdravotnickd pomoc, 2018;

Stétina, 2014)

Béhem samotného tfidéni maji hasici urcené své ukoly ve skupiné. Velitel
tridici skupiny systematicky prochdzi celou oblast s vyskytem ranénych. U kazdého
zhodnoti dechovou frekvenci, kapildrni ndvrat a stav védomi. Poté rozhodne o
zafazeni do jedné z kategorii. Oznaceni barevnymi pasky nebo visa¢kami provadi
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dalsi ¢len tfidici skupiny. Na pokyn velitele tfidici skupiny provadi jeji dalsi clenové
zastavu masivniho krvaceni pomoci skrtidel, polohovani a kontrolu vitalnich funkci.

Odsun je zahdjen az po roztfidéni vSech obéti. (Neodkladna zdravotnickd pomoc,

2018)

Obr. 6 Barevné pasky pro tfidici metodu START

Cervenym $titkem patiicim kategorii ¢. 1jsou oznaceny osoby, které by mély
byt k lékafskému oSetfeni transportovany jako prvni. Do této kategorie pfifazuje
hasic osoby, u kterych zprtichodnil dychaci cesty a po ndvratu spontanniho dychani
je jejich dechova frekvence vétsi nez tficet dechd za minutu nebo maji dechovou
frekvenci nizsi nez tficet, ale maji prodlouzeny kapildrni ndvrat nad dvé sekundy.
V téchto pripadech hleda hasi¢ krvaceni, které okamzité stavi. Do prvni kategorie
prifazuje také ranéné, ktefi maji dechovou frekvenci pod tficet dechti za minutu,
kapilarni navrat do dvou sekund, ale jsou v bezvédomi. (Neodkladna zdravotnicka

pomoc, 2018)
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Ve druhé kategorii oznacené Zlutou barvou jsou obéti, které jsou pfi védomi,
dechové i obéhové stabilni, ale jejich poranéni jim znemoznuje samostatny odsun

z mista nestésti. (Remes, 2013)

Dobfe rozpoznatelnou skupinou je kategorie ¢. 3 se zelenym barevnym
oznacenim. Sem patfi vSechny osoby, které jsou schopné samostatného pohybu.
Velitel tfidici skupiny je vyzve, aby se shromdazdily vjeho blizkosti, poté jsou
oznaleny a odvedeny k pfipadnému oSetfeni a zaevidovani u Policie Ceské

republiky. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

‘

Obr. 7 Shromazdisté osob s pfifazenou prioritou 3

Do kategorie ¢. 4 s ¢ernou tfidici kartou pfifadi velitel skupiny osoby, u
kterych se vznikla poranéni neslucuji se Zivotem nebo po zpriichodnéni dychacich

cest nedojde ke spontdnnimu dychani. (Remes, 2013)
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Pro urychleni jsou do odsunu ranénych zapojeny i dalsi jednotky. Jako prvni
pouzivaji hasici transportni prostfedky ze zasahovych vozidel. Po pfeneseni osoby
na odborné tfidici pracovisté ji neprekladaji, ale pfebiraji zde dalsi transportni

prostiedek. (Neodkladna zdravotnicka pomoc, 2018)

2.6.2 Moznosti rozsireni kompetenci

V souvislosti s provedenym dotaznikovym Setfenim jsou v této kapitole
zminény moznosti rozsifeni stavajicich kompetenci hasicti pfi poskytovani prvni

pomoci.

Zajisténi priuchodnosti dychacich cest mtize byt provedeno s pomtickami
nebo bez nich. Nejjednodussim tikonem bez pomticek je zéklon hlavy se soucasnym
zvedanim brady. Druhym manualnim zptisobem je Esmarchtiv hmat pouZivany u
podezteni na poranéni patete. K zajisténi dychacich cest v pfednemocnicni péci jsou
vyuzivany nejcastéji faryngedlni vzduchovody, tedy nosni Wendeliv a ustni
Guedeltiv vzduchovod a orotrachedlni intubace. Alternativni pomfticky k zajisténi
dychacich cest mohou byt invazivni a neinvazivni. Invazivnimi jsou kombitubus,
laryngealni tubus a laryngealni maska. Invazivni pomitickou je set pro provedeni
koniotomie. Navrhovanymi rozsifujicimi tkony jsou zavadéni laryngedlni masky a

ustniho a nosniho vzduchovodu. (Remes, 2013)

Podani stoprocentniho kysliku je v pfednemocniéni péci indikovano pfi
provadéni KPR, 1écbé akutni respiracni insuficience, intoxikaci oxidem uhelnatym a
akutnim infarktu myokardu. Déle je vyuzivan u traumatickych pacientti, Sokovych

stavil a velkych krevnich ztrat. (Remes, 2013)

K zajisténi pristupu do krevniho obéhu je v pfednemocni¢ni péci vyuzivan
periferni Zilni vstup nebo intraosedlni vstup. Pfistup do krevniho fecisté perifernim
zilnim vstupem je vyuzivan kaplikaci lékt, roztokd a krevnim odbértim.

(Remes, 2013)
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Podani pfipravku EpiPen nebo EpiPen Jr. se provadi pfi zdvazném stavu
anafylaxe, tedy silné alergické reakce. Pfipravek se poddva do vnéjsi strany stehna.
Zachrance prudce zabodne pero asi z deseticentimetrové vzdalenosti do stehna, tim
se uvolni pruzinovy mechanismus a dojde k aplikaci 300 mikrogramii adrenalinu.
Injekci necha zapichnutou deset sekund a po vyndani dalSich deset sekund masiruje
misto vpichu. Pokud ma postiZzeny vice Epipen per a pfiznaky anafylaxe nepominou
nebo se jesteé zhorsi, aplikuje zachrance dalsi 300 mikrogramovou davku. Epipen Jr.
se vyuziva u déti od 15 do 30 kg. Davka urcend k aplikaci je 150 mikrograma
epinefrinu a zptisob podani je stejny jako u pfipravku Epipen. (EpiPen Jr. 0,15 mg
injek¢ni roztok, 2011; Epipen 300 Mikrogramti, 2016; Austin, 2015; Tyler, 2014)

U pacientt1 s poruchou védomi je potfebné vyloudit hypoglykemii jako jeji
pricinu. Méfeni glykemie se provadi pomoci glukometru. K uréeni hodnoty

glykemie v krvi staci pouze jedna kapka krve. (Remes, 2013)

2.7 Souéinnost HZS CR a ZZS

Na zdkladé Memoranda o zapojeni jednotek PO v oblasti pfednemocni¢ni
péce uzavieného 17. bfezna 2017 mezi Ministerstvem vnitra CR prostiednictvim
Generalniho feditelstvi HZS CR, Asociaci zdravotnickych zachrannych sluzeb CR a
Asociaci krajit CR jsou vybrané jednotky poZzarni ochrany pieduréeny k poskytovani
planované prvni pomoci na vyzadani. Tato dohoda vznikla z potfeby naplnéni
pozadavkt na dostupnost zdravotnické zachranné sluZzby vychazejici ze zakona
¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, ve znéni pozdéjSich predpisti a
vyhlasky ¢. 240/2012 Sb., kterou se zminény zakon provadi. (Sbirka internich akt
fizeni generalniho feditele HZS CR - ¢astka 43/2017, 2017)
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Zdravotnickd zachrannad sluzba kraje vybird mista s problematickym
pokrytim svymi vyjezdovymi posddkami. Na zakladé téchto poznatkti vypracovava
spoleéné s krajskym feditelstvim HZS seznam predurdenych jednotek
k poskytovani planované prvni pomoci na vyzadani. ZZS kraje se zavazuje, Ze
vybranym jednotkdm poskytne zdravotnicky material, vybaveni a provede
odbornou pripravu specializaénim kurzem Predlékafska prvni pomoc pro jednotky
PO. V kurzu jsou vénovany tfi hodiny kardiopulmondlni resuscitaci s vyuzitim
AED, dvé hodiny teorii prvni pomoci, dvé hodiny praktickému nacviku prvni
pomoci a jedna hodina sezndment se se strukturou ZZS. (Sbirka internich akti fizeni

generalniho feditele HZS CR - &4stka 43/2017, 2017)

V praxi pak tato imluva funguje tak, zZe zdravotnické operacni stiedisko ZZS
kontaktuje v pfipadé potieby krajské operacni a informacni stredisko HZS kraje.
Dispecer HZS kraje vyhodnocuje, zda mtize vyslat predurcéenou jednotku k zasahu.
Pokud ano, jednotka vyjizdi a poskytuje postizené osobé pfednemocnicni prvni
pomoc do doby prijezdu ZZS. (Sbirka internich aktti fizeni generalniho feditele HZS
CR - ¢astka 43/2017, 2017)
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3 CILE A HYPOTEZY PRACE

Cil prace: Cilem této prace je zmapovani nazoru samotnych p¥islusnikit HZS CR na

kompetence k poskytovani prvni pomoci.

Diléi cil 1: Navrhnout rozsifeni kompetenci o pokrocilé tkony pfi poskytovani

prvni pomoci.

Diléi cil 2: Zjistit zjem prislusnikit HZS CR o doplnéni zdravotnického vzdélani pti

uzakonéni sluzebni hodnosti paramedik a jeho zafazeni do 4. platové ttidy.

Diléi cil 3: V pfipadé zjisténi zdjmu o rozsifeni kompetenci vypracovat skolici

program k ziskani zptisobilosti provadéni pokrocilych tikkonti pfi zachrané Zivota.

Hypotéza 1: Pfislusnici HZS CR shledaji soucasné kompetence nedostateénymi a

navrzené kompetence budou brany jako pottebné.

Hypotéza 2: P¥islusnici HZS CR si budou chtit rozsifit své zdravotnické vzdélani,

které by jim umoznilo zafazeni do 4. platové tfidy.

48



4 METODIKA

Prakticka cast bakalafské prace je zaméfena na zpracovani kvantitativniho
vyzkumu, ktery probéhl formou anonymniho dotazniku. Respondenty byli
piislusnici Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky. Dotazovani hasici jsou
zafazeni ve vyjezdovych jednotkach pozarni ochrany. Néktefi z respondentt

zastavaji funkci hasi¢-zdravotnik nebo hlavni instruktor prvni pomoci.

Dotaznik se sklada z devatendcti otdzek. Prvni tfi jsou analytické, zbylych
Sestndct otdzek jsou dotazy meritorni. Respondenti odpovidali na otazky oteviené
(otazky €. 17, 19), uzavfené alternativni (otazky €. 5, 6, 7, 9, 18), uzavrené selektivni
(otdzky ¢.1-4, 8) a polouzaviené (otazky ¢.10 —16). Celkovy pocet respondentt ¢inil
152, do vyhodnoceni nebylo zahrnuto 15 (9,9 %) dotaznik{i z divodu netplnosti ¢i
irelevantnosti odpovédi. Pocet analyzovanych dotaznikt byl 137 kusti, coz je 90,1 %

z celkového poctu.

Prvni tfi otazky byly zaméfeny na ziskani informaci o vyzkumném vzorku.
Ptali jsme se na kraj, kde pracuji, délku praxe u HZS a vék. Vyplnéné dotazniky jsme
dostali ze vsech ¢trnacti  kraji Ceské republiky, nejvice jich bylo
z Moravskoslezského kraje — 28 (20,4 %), nejméné pak z kraje Karlovarského a
Libereckého shodné - po 2 (15 %). Délku praxe do péti let uvedlo
18 respondentti (13,1 %), od Sesti do deseti let 15 (10,9 %) dotazovanych, nejvice
respondentli pracovalo u sboru jedendct az dvacet let, a to 82 (59,9 %) a dvaceti a
viceletou praxi uvedlo 22 (16,1 %) hasi¢. Vék respondent(it byl od osmnacti do
padesati deviti let. Nejvice respondentti 72 (52,6 %) uvedlo vék tficet az tficet devét

let.

Otazky 4 a 5 byly zaméfeny na soucasné vzdélani a praxi s poskytovanim

prvni pomoci, dotazy 6 — 9 zjisStovaly nazor hasicti na soucasny stav. Otazky 10 — 18
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se tykaly mozného rozsifeni kompetenci. V posledni otdzce mohli hasici popsat své

vlastni zkuSenosti s pfipadnymi nedostatecnymi kompetencemi.

Dotaznik byl rozeslan v papirové i elektronické formé. Ke sbéru dat i
vyhodnoceni byl pouzit internetovy portdl www.survio.com. TamtéZz byly
vytvoreny vysledky ve formé graft. Setfeni probihalo v dobé od 25. tiinora 2019 do

23. dubna 2019.
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5 VYSLEDKY

Otazka ¢.1
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® Hlavnim mésté Praze Jihogeském kraji Jihomoravském kraji
Karlovarském kraji ® Kraji Vysotina ® Kralovéhradeckém kraji
® Libereckém kraji ® Moravskoslezském kraji Olomouckém kraji
Pardubickém kraji Plzefiském kraji ® Stfedoceském kraji
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Graf 1: Kraj, ve kterém dotazovany slouzi

Na dotaznik odpovédélo celkem 137 respondentti (R). Nejvice jich pracovalo
v Moravskoslezském kraji, a to celkem 28 R (20,4 %), druhy nejvyssi pocet
zodpovézenych dotaznikt ptinesl Ustecky kraj s 24 R (17,5 %). Z Hlavniho mésta
Prahy a z Olomouckého kraje bylo zodpovézeno z kazdého 13 (9,5 %) dotaznik.
Respondenti z Plzeniského kraje vyplnili dotaznikti 11 (8 %), z Jihomoravského kraje
odpovédélo 10 R (7,3 %) a ze Stiedoceského 9 R (6,6 %). Jihocesky kraj byl zastoupen
7R (51 %), Zlinsky 6 R (4,4 %), Kralovéhradecky 5 R (3,6 %), Pardubicky 4 R (2,9 %)
a Kraj Vysocina 3 R (2,2 %) v testovaném vzorku. Shodny pocet zodpovézenych
dotazniki - 2 (1,5 %) zaslali respondenti z Karlovarského a Libereckého kraje.
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Otazka ¢. 2

U HZS CR pracuiji:
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Graf 2: Délka vykonavani sluZzebniho poméru

Z dotazovanych respondentti pracovalo u Hasi¢ského zachranného sboru
Ceské republiky 82 (59,9%) v rozmezi jedenécti az dvaceti let. Déle nez dvacet let
jich slouzilo 22 (16,1%). Hasicti, ktefi u sboru slouzi maximalné pét let, bylo mezi

respondenty 18 (13,1%). Mezi Sesti a deseti lety bylo hasicem 15 (10,9%)

dotazovanych.
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Otazka ¢. 3

Veék:
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Graf 3: Vék respondenttl

Nejcastéji uvadény vék byl 30 — 39 let, a to u 72 (52,6 %) dotazovanych. Vék
mezi 40 a 49 lety udavalo 47 R (34,3 %) testovaného vzorku a 11 R (8,0 %) byli
prislusnici, kterym bylo 18 az 29 let. Nejméné zastoupenym vékovym rozmezim byl

interval 50 az 59 let, a to 7 R (5,1 %). Zadny z respondentti nebyl starsi sedesati let.
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Otazka ¢. 4

Pro poskytovani prvni pomoci pfi vykonu sluzby u HZS CR mam vzdélani:
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Graf 4: Vzdélani pro poskytovani prvni pomoci

Z testovaného vzorku absolvovalo 52 (38 %) respondentti kurz neodkladné
zdravotnické pomoci HZS CR. Dalsich 49 (35,7 %) odpovidajicich bylo proskoleno
k poskytovani prvni pomoci béhem zdkladni zdravotni pfipravy v ramci
nastupniho odborného vycviku a naslednych periodickych Skoleni. Zdravotnické
vzdélani ze stfedni zdravotnické Skoly, vyssi odborné Skoly nebo vysoké Skoly
uvedlo 36 (26,3 %) dotazovanych. Celkem 19 (13,9 %) hasi¢i mélo jiné zdravotnické
vzdélani, které vypsali v odpovédi. Kurz pro fidice vozidla dopravy ranénych a
nemocnych absolvovalo 12 R (8,8 %), kurzem fidice rychlé zdravotnické pomoci
prosli 4 (2,9%), 2 (1,5 %) stale studovali vyssi odbornou skolu a jeden (0,7 %) byl

absolventem Skoleni systému first responder.
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Otazka ¢. 5

Pokud mate zdravotnické vzdélani, pracujete mimo sluzebni pomér ve
zdravotnickem zafizeni (ZZS, urgentni pfijem,...)?
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Graf 5: Prace ve zdravotnickém zafizeni mimo sluzebni pomér

Z dotazovanych pfislusnikit HZS CR pracovalo 19 (13,9 %) mimo sluzebni
pomér ve zdravotnickém zatizeni. Tito respondenti musi mit zdravotnické vzdélani
a vétsinou v jednotce zastavaji funkci hasi¢-zdravotnik, pfipadné hlavni instruktor
prvni pomoci. Praci mimo sluzebni pomér individudIné schvaluje sluzebni organ. Je
nesporné, ze prace ve zdravotnickém zafizeni pifindsi mnoho zkuSenosti
s poskytovanim zdravotnické péce, a je tedy prospéSna pro poskytovani prvni
pomoci na misté zasahu. Zbytek respondentti, tedy 118 (86,1 %) praci ve

zdravotnickém zafizeni nevykonaval.
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Otazka ¢. 6

Myslite si, Ze jsou vase kompetence v poskytovani prvni pomoci na misté zasahu
dostatecné?
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Graf 6: Dostate¢nost kompetenci

Na otazku, ktera se tykala ndzoru respondentti na dostatecnost kompetenci
k poskytovani prvni pomoci, odpovédélo 110 R (80,3 %), Ze stavajici kompetence jsou

dostacujici. Naopak 27 R (19,7 %) zastavalo nazor, ze kompetence dostacujici nejsou.
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Otazka ¢.7

Prekracujete vase kompetence pfi poskytovani prvni pomoci?
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Graf 7: Dodrzovani kompetenci

Na sedmy dotaz tykajici se dodrzovani kompetenci odpovédélo 121 (88,3 %)
dotazovanych, Ze své kompetence nepfekracuje a poskytuje prvni pomoc v ramci
predpisti, zatimco 16 (117 %) respondentii pfiznalo, Ze stavajici kompetence

prekracuji.
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Otazka ¢C. 8

Komu by se mély (pfipadné) kompetence rozsirit?
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Graf 8: Rozsifeni kompetenci

V otdzce ¢. 6 uvedlo 110 (80,3 %) dotazovanych, Ze stavajici kompetence jsou
dostatecné, proto neni prekvapujici, ze 61 (44,5 %) respondentti si mysli, ze by se
kompetence pro poskytovani prvni pomoci nemély navySovat nikomu. Pouze o
7,3 % dotazovanych méné¢, tedy 51 (37,2 %) zvolilo moznost rozsifeni kompetenci
pouze hasi¢lim-zdravotnikiim a hlavnim krajskym instruktorim prvni pomoci.
Zbylych 25 R (18,2 %) zastavalo nazor, Ze stavajici kompetence nejsou dostatecné a

k jejich navyseni by mélo dojit u vSech piislusniki HZS CR.
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Otazka ¢. 9

Ovliviuje moznost nasledného trestu za prekroCeni kompetenci vase
rozhodovani pfi poskytnuti prvni pomoci?
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Graf 9: Moznost nasledného trestu

Vétsina respondentti 101 (73,7 %) uvedla, Ze moznost nasledného trestu za
prekroceni kompetenci pro né neni rozhodujici pfi poskytovani prvni pomoci.
Zachrana Zivota je pro né tedy duleZitéjsi neZ nasledny mozny postih. Naopak
36 (26,3 %) odpovidajicich zohledniovalo pfi svém rozhodovani mozné nasledky

v podobé trestu.

59



Otazka ¢. 10

Mél by podle vas do kompetenci pfislusnika HZS CR patfit Zivot zachrafujici Gkon
zajisténi dychacich cest nosnim/fistnim vzduchovodem?
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Graf 10: Rozsifeni kompetenci — vzduchovody

Na otdzku tykajici se zafazeni ilkonu zajisténi dychacich cest nosnim nebo
tstnim vzduchovodem do kompetenci p¥islusnika HZS CR oznaéilo NE 93 (67,9 %)
a ANO 44 R (32,1 %). Celkem 9 (6,6 %) odpovidajicich jesté vypsalo sviij vlastni
nazor. Jeden respondent uvedl, Ze by tento tkon mél provadét hasi¢-zdravotnik
nebo hlavni instruktor, dal$i odpovéd byla obohacena jesté podminkou praxe ve
zdravotnickém zafizeni. Souhlasny postoj uvedl respondent, ktery by pouZziti
vzduchovodu pfivital jako dal$i moznost, jak zlepsit priichodnost dychacich cest.
Dalsi odpovidajici se pfiklanél k provadéni tohoto ukonu pouze lékafem. Jiny
respondent uvedl, Ze neni zaméstnan jako zdravotnicky personal, ale hasi¢, a proto
s timto rozSifenim nesouhlasi. Jeden respondent se v odpovédi odkazuje na
vyhlasku ¢. 55/2011 Sb. vyhlasku o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych

odbornych pracovnikd, ve které jsou kompetence urcéeny. V dalsi odpovédi bylo
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uvedeno, Ze hasici skolenim prvni pomoci prochazeji jednou za pul roku béhem
tficeti minut v ucebné, a nejsou tedy dostatec¢né vzdélani. Podobnou odpovédi bylo,
Ze se hasi¢lim nedostdva dostatecné praxe. Poslednim vypsanym nazorem bylo, Ze

pouhy zaklon hlavy jako Zivot zachranujici ikon staci.
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Otazka ¢. 11

Mé&l by podle vés do kompetenci pfislusnika HZS CR patfit Zivot zachrafujici Gkon
zajisténi dychacich cest laryngealni maskou?
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Graf 11: Rozsifeni kompetenci — laryngedlni maska

V otdzce zajisténi dychacich cest laryngealni maskou odpovédélo NE jesté
vice respondentti, neZ tomu bylo u pouZiti nosnich nebo tstnich vzduchovodd, a to
103 R (75,2 %). ANO, tedy moznost, Ze by hasi¢ mohl zajistit dychaci cesty timto
zpusobem, oznacilo 34 (24,8 %) odpovidajicich. Svij nazor vypsalo 7 (51 %)
dotazovanych. Jeden respondent odpovédél, Zze by souhlasil jen v pfipadé
dostatecné praxe. Dalsi tfi uvedli, Ze by tento tkon mél provadét pouze
vystudovany zdravotnik, ktery mizZe pracovat bez odborného dohledu. Jednou
z odpovédi byl navrh na pouziti kombitubusu. Jiny respondent uvedl, Ze nezna
mozna rizika. Negativni ndzor vyslovil jeden dotazovany, ktery stejné jako u otazky
¢. 10 uvedl, Ze neni zdravotnicky pracovnik, ale hasic, a proto tento tikon do svych

kompetenci zahrnout nechce.
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Otazka ¢. 12

Mélo by podle vas do kompetenci pfislusnika HZS CR patfit zajisténi
intravenoézniho pfistupu perifernim zilnim katetrem?
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Graf 12: Rozsifeni kompetenci — periferni Zilni katetr

K zajisténi intravendzniho pfistupu perifernim Zilnim katetrem se vétSina
respondenti vyslovila negativné. Odpovéd NE oznacilo 115 (84 %), zbytek
dotazovanych 22 (16 %) odpovédél ANO. Celkem 7 (5,1 %) odpovidajicich pfipojilo
k oznadené odpovédi i pisemny postoj. Ctyfi respondenti uvedli, ze by bylo vhodné
zavadét intravenozni katetr, ale pouze zdravotnicky vzdélanymi pfislusniky
s potfebnou praxi. Jeden odpovidajici uvedl, Ze tento tikon je pro pfislusniky
HZS CR bezvyznamny. Dalsi odpovédi, a to od dvou dotazovanych, bylo

konstatovani, Ze pracuji pro HZS CR a ne pro zdravotnickou zachrannou sluzbu.
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Otazka ¢. 13

Mélo by podle vas do kompetenci pfislusnika HZS CR patfit podani kyslikové
terapie?
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Graf 13: Rozsifeni kompetenci — kyslikova terapie

V otdzce soustiedéné na poddvani kyslikové terapie se pro jeji vyuziti
vyslovila vétsina dotazovanych. ANO oznacilo 123 (89,8 %), NE odpovédélo
14 (10,2 %) respondenti. MoZnost vypsani vlastniho nazoru vyuzilo 10 (7,3 %)
odpovidajicich. Pét respondenttt odpovédélo, Ze podavani kysliku uz do jejich
kompetenci patfi. Jeden odpovidajici napsal, Ze podavani kysliku by mél provadét
pouze zdravotnicky vzdélany hasi¢ s potfebnou praxi ve zdravotnickém zatizeni.
Jiny respondent uvedl, Ze v Jihomoravském kraji je vytvofen algoritmus pro
podavani kysliku. Dalsi uvedl, Ze kyslik by mél byt vyuzit pouze pfi provadéni
kardiopulmondlni resuscitace a otravé. Jeden odpovidajici odpovédél, Ze by
s podavanim kysliku souhlasil, ale je potfebné fadné proskoleni. Poslednim
nazorem byl souhlas s vyuZitim kysliku, ale pouze kysliku pro dychani, ktery ma

frakci 99,8 %, protoze medicindlni conoxium je 1éc¢ivo.
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Otazka ¢. 14

Mélo by podle vés patfit do kompetenci pfislusnika HZS CR méfeni glykémie?
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Graf 14: Rozsifeni kompetenci — méfeni glykemie

Na dotaz, zda by do kompetenci p¥islusnika HZS CR mélo patiit méfeni glykémie,
odpovédélo 78 (56,9 %) ANO, NE oznacilo 59 (43,1 %) odpovidajicich. Sviij vlastni
nazor napsalo 7 R (5,1 %) z tdzaného vzorku. Dva dotazovani vypovédéli, ze by tento
tukon mél provadét pouze hasi¢ se zdravotnickym vzdélanim, kterému zméfena
hodnota pomiiZe v diagnostice. Dalsi odpovédél, Ze by zméfena hodnota mohla
osvétlit moZnou pri¢inu bezvédomi a navic samotné méfeni neni tak velky invazivni
vstup. Jeden respondent napsal, Ze hasi¢i nejsou ZZS a v nynéjSim nastaveni
poskytovani prvni pomoci neni tento tidaj dtilezity. Jiny respondent uved], Ze hasic¢
nedokaZe tuto hodnotu diferencidlné diagnosticky vyhodnotit. Dals$i dotazovany
odpovédél, Ze méfeni glykémie by do kompetenci mélo patfit urcité a zaroven by

pridal i méfeni cholesterolu. Posledni odpovédi bylo pouhé , Proc¢?”.
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Otazka ¢. 15

Mélo by podle vés patfit do kompetenci pfislusnika HZS CR podani pfipravku
EpiPen /EpiPen |R. pfi zjisténi zavazne alergicke reakce tzv. anafylaxe?
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Graf 15: Rozsifeni kompetenci — EpiPen, EpiPen Jr.

Na otazku tykajici se rozsifeni kompetenci o podani piipravki EpiPen a
EpiPen Jr. pfi zjisténi anafylaxe odpovédélo NE 83 (60,4 %) R, odpovéd ANO
oznacilo 54 R (39,6 %). Moznost napsat vlastni nazor vyuzilo 6 R (4,4 %) z celkového
poctu dotazovanych. Jeden odpovidajici napsal, Ze podat tento pfipravek by mohl
pouze prislusnik, ktery ma zdravotnické vzdélani a dostatecnou praxi. Tri
respondenti se shodli, ze pro hasice bez potfebného vzdélani je tézké diferencidlné
diagnostikovat anafylaxi. Dalsi dva respondenti si mysli, Ze tento ukon je zcela

nepotfebny.
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Otazka ¢. 16

Pfi provadéni KPR mlize byt Zivot zachrafiujici vyuZiti automatizovaného
externiho defibrilatoru (AED). Mél by podle vég tento pfistroj patfit do vybaveni
jednotek HZS CR?
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Graf 16: AED ve vybaveni jednotky PO

Kvybaveni jednotek pozarni ochrany automatizovanymi externimi
defibirlatory se kladné vyslovila absolutni vétsina. Odpovéd ANO zvolilo
135 (98,5 %) dotazovanych, NE odpovédéli jen 2 (1,5 %) respondenti. Celkem
12 (8,8 %) R pridalo k oznaceni odpovédi ANO nebo NE sviij pisemny nazor. Devét
odpovidajicich uvedlo, ze AED uz do jejich vybavy patfi a je to jiz standardni. Dalsi
odpovédi bylo, Ze v rdmci memoranda o spolupraci mezi ZZS a HZS Usteckého
kraje je kazda pozarni stanice automatizovanym externim defibrilatorem vybavena.
Jeden respondent uved], Ze by souhlasil, ale pouze, pokud by byl nastaven systém
pouziti jako je napiiklad v Jihomoravském kraji. Posledni odpovidajici zastava
nazor, ze zakoupeni samotného AED je pouze dobra obchodni strategie a vyznam

ma pouze pfi vyuZiti v systému first responder.
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Otazka ¢. 17

Existuje dle vaseho nazoru néjaky dalsi Zivot zachranujici Ukon, ktery by mél
hasi¢ mit v kompetenci?
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Graf 17: Kompetence navrzené hasici

V této oteviené otdzce méli hasici moznost navrhnout dalsi rozsifujici tkon,
ktery by chtéli zafadit do svych kompetenci. Vzhledem k tomu, Ze velkd cast
odpovédi byla shodnd, byl vypracovan graf, kde jeden sloupec predstavuje
odpovédi NE 93 (67,9 %), zatimco druhy sloupec znazornuje odpovédi s oznacenim

JINE 44 (32,1 %). Vypsané odpovédi jsou rozebrany v diskuzi.
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Otazka ¢. 18

W,

S rozsifenim kompetenci by bylo nutné rozsifit zdravotnické znalosti a zaroven
zménit zakon. Uvazoval byste o doplnéni vzdélani, pokud by byla pro hasice-
zdravotnika/instruktora uzakonéna 4. tfida - ,paramedik”, ktery by diky svému
zdravotnickemu vzdélani mohl vykonavat vykony jako profesionalni zdravotnik?
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Graf 18: Paramedik

Na dotaz, ktery se tykal zajmu pfislusnikit HZS CR o uzakonéni 4. platové
tfidy s oznac¢enim , paramedik” a s tim spojenou motivaci ke studiu zdravotnicky
zamétené Skoly, by o dopInéni vzdélani uvazovalo 79 (57,7 %) respondentti. Naopak

58 (42,3 %) by studium neabsolvovalo.
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Otazka ¢. 19

ZaZil jste situaci, kdy jste védél, co by poskozenému pomohlo, ale nevykonal jste
to kvilli omezenym kompetencim? Pokud ano popiste ji.
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Graf 19: Vlastni zkuSenosti

Respondenti byli dotazovani, zda zazili situaci, kdy védéli, jak posSkozenému
pomoci pii poskytovani prvni pomoci, ale neucinili tak z divodu omezenych
kompetenci. Pokud tuto zkuSenost prozili, méli ji popsat. Vzhledem k tomu, Ze vice
neZ tfi ¢tvrtiny respondenti odpovédély shodné, byl vypracovan graf, ve kterém
jeden sloupec predstavoval tuto odpovéd NE — 106 (77,4 %) R a druhym byly

znazornény zbyvajici odpovédi oznacené jako JINE — 31 (22,6%).
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6 DISKUZE

V praktické casti bakalarské prace byl vyhodnocen ndmi vytvofeny
dotaznik. Cilem prace bylo zmapovani nazoru samotnych pfislusnikit HZS CR na
jejich kompetence pfi poskytovani prvni pomoci. Dil¢i cile jsme si stanovili tfi.
Prvnim dilé¢im cilem bylo navrzeni rozsifujicich tkont pfi zachrané Zivota.
K tomuto cili se vaZe i prvni hypotéza, ktera predpoklada, Ze stavajici kompetence
budou shledany nedostate¢nymi a navrzené budou brany jako potfebné. V ramci
druhého cile jsme zkoumali zdjem o uzadkonéni sluZebni hodnosti paramedik
spojené se zafazenim do ctvrté platové tridy. Hypotéza dvé predpokladala zajem o
tuto zménu zakona. V ptipadé zjisténi zajmu o rozsifeni kompetenci jsme si jako
diléi cil tfi stanovili zpracovani Skolictho programu k ziskdni zptisobilosti pro

provadéni navrhovanych akonti.

Zadnou odbornou praci zabyvajici se stejnou problematikou jsme
v dostupnych zdrojich nenasli. Mezi texty podobného zaméfeni mtizeme zaradit
bakalafskou praci autorky Novotné (2018), kterd se zabyva poskytovanim prvni
pomoci piislusniky HZS CR, oviem predmétem jejtho zkoumanti je znalost postupti.
Autor Kadlec (2015) se zaméfil na vypracovani seminaiti pro skoleni prvni pomoci
pro Uzemni odbor Chrudim. Ani jedna zuvedenych praci se p¥imo nezabyva

stavajicimi kompetencemi, ani jejich rozsifenim.

Dotazovany vzorek tvofilo 137 respondentt. VSichni respondenti byli
muzského pohlavi, protoze ve vyjezdovych jednotkdch Hasi¢ského zachranného
sboru Ceské republiky pracuji pouze muzi. V prvni otazce jsme zjistovali kraj, ve
kterém respondenti pracuji. Za uspéch povazujeme ziskani odpoveédi ze vSech kraji
Ceské republiky. Nejvice dotaznikii zodpovédéli piislusnici z Moravskoslezského
kraje. Celkem jich bylo 28, coZz tvofi skoro pfesné jednu pétinu (20,4 %) vsech

respondenti. Nejmensi zastoupeni tvofili hasic¢i z Karlovarského a Libereckého
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kraje. Z obou krajti jsme obdrzZeli po dvou dotaznicich (v souctu 3%). Nejvétsi cast
nasich respondentti byli pfislusnici, ktefi u Hasi¢ského zadchranného sboru slouzili
v rozmezi jedenacti az dvaceti let (82; 59,9 %). Nejvice udavanym vékovym
rozmezim bylo tficet aZz tficet devét let (72; 52,6 %). V porovnani s autorkou
Novotnou (2018) jsme shodné obdrzeli nejvice odpoveédi z Moravskoslezského kraje.
Druhym shodnym kritériem je délka praxe. Stejné obdobi mezi jedenacti a dvaceti

lety uvedlo autorce 63,8 % respondentti.

Z celkového poctu dotazovanych ziskalo pouze 49 (35,7 %) respondentti
zakladni prapravu v poskytovani prvni pomoci béhem nastupniho odborného
vycviku a naslednych periodickych cviceni. Ostatni odpovidajici pfislusnici
(88; 64,3%) byli absolventy specializacniho kurzu neodkladna zdravotnickd pomoc
(52; 38 %) nebo $koly se zdravotnickym zaméfenim — SOS, VOS, VS 36 (26,3 %)
respondentii. Toto zjisténi nas utvrdilo vtom, Ze piisludnici HZS CR maji o
poskytovani prvni pomoci zdjem. Pata otdzka byla smérovana pouze na hasice se
zdravotnickym vzdélanim. Chtéli jsme zjistit, kolik hasicti pracuje mimo sluzebni
pomér i ve zdravotnickém zafizeni (ZZS, urgentni prijem,...). Vysledek pro nas byl
pozitivné prekvapujici. Celkem 19 hasic z36 vystudovanych pracuje i ve
zdravotnickém zafizeni. U téchto pracovnikii miizeme mluvit o maximalnim plnéni
doporucené odborné pripravy, ve které jsou vyslovné doporucovany praxe ve
zdravotnickém zafizeni. Diky vySe rozebranym otdzkam si dovolujeme tvrdit, Ze
nami dotazovany vzorek je v otdzce dostatecnosti kompetenci pro poskytovani
prvni pomoci a jejich pripadného rozsifeni dostatetné fundovany a ziskané

odpovédi jsou relevantni.

Na Sestou otazku, ve které jsme se pfimo ptali na dostatecnost kompetenci
pfi poskytovani prvni pomoci na misté zasahu, opovédélo 110 (80,3 %) hasict, Ze
jejich kompetence jsou dostatecné, ¢ili o rozsifeni nestoji. S Sestou otdzkou souvisela
otdzka cislo osm. Zde méli hasic¢i vybrat, komu by se (pfipadné) mély rozsifovat

kompetence. Celkem 61 (44,5 %) respondentii zastava nazor, Ze by se kompetence
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nemely meénit nikomu. DalSich 51 (37,2 %) zvolilo mozZnost rozsifeni stavajicich
kompetenci pouze pro hasic¢e-zdravotniky a krajské instruktory. Zbylych 25 (18,2 %)
odpovédi je od hasict, ktefi si mysli, ze by se kompetence mély rozsifit vSem
hasi¢tim plosné. Pouze 16 (11,7 %) pfislusnikit HZS CR se pfiznalo k tomu, Ze

stavajici kompetence prekracuje.

Tato vypovéd nas vede k tivaze, zda jsou kompetence pro hasice opravdu
tak dobre nastaveny nebo za jejich nepfekracovanim stoji strach z postihu. Odpovéd
nam castecné dala otazka cislo 9, na kterou nam vice nez 70 % (101; 73,7 %)
respondenti odpovédélo, Ze se strachem znasledného trestu nenechavaji pfi
poskytovani prvni pomoci ovliviiovat. Po vyhodnoceni téchto odpovédi miizeme
konstatovat, Ze kompetence byly prislusniky shleddny dostacujicimi a o rozsifeni

nestoji.

V posledni otdzce dotazniku dostali hasi¢i moZnost napsat vlastni zkusenosti
ze zasahtli. Ve 22 pfipadech (16 % odpovédi) popsali situace, kdy by rozsifené
kompetence vyuzili nebo uz stdvajici porusili. Dva hasici uvedli, ze diky svému
vzdélani zdravotnického zachranare provedli ukony nad rdmec kompetenci
prislusnika HZS CR, ale nikym za to potrestani nebyli. Sest respondentt vicekrat
porusilo své kompetence a odtvodnili to tim, Ze pfi zachrané Zivota je dulezitéjsi
provést i zakdzany tikon a nemyslet na sviij vlastni postih. Néktefi dokonce uvedli,
ze k provedeni ukonu byli vyzvani lékafem nebo zdravotnickym zdchranafem.
Dalsi vypovédi se tykaly pripadt, kdy by bylo vhodné zajistit ptistup do cévniho
fecisté a doplnit ztracené tekutiny, nebo by respondenti vyuZzili moznost zajisténi
dychacich cest dostupnymi pomtickami. Jiné odpovédi se vztahovaly k tiSeni bolesti
u poranénych osob. Dva zazitky shodné popisovaly nemoznost feSeni silné alergické

reakce.

Ve vypovédich jsme se setkali i s nazory, které naprosto vylucovaly rozsiteni

kompetenci. Vétsinou se jednalo o formulace typu: ,Jsme hasiti, ne ZZS.” nebo
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~Myslim, Ze kompetence jsou dostacujici.” Jeden respondent pfimo uvedl: ,Je vidét, Ze
s problematikou nejste moc sezndmen. Myslim, Ze byste si mél tuto problematiku lépe
prostudovat.” Diky zminénym odpovédim jsme cil prace splnili. Zmapovali jsme
nézor piislusnikti HZS CR na jejich kompetence p¥i poskytovani prvni pomoci na
misté zasahu. VétSinovym nazorem je, Ze stavajici kompetence jsou dostacujici.

Musime ovsem konstatovat, Ze mezi samotnymi hasici se objevuji rozdilné nazory.

Nasim prvnim dil¢im cilem bylo navrhnout kompetence, kterymi by se ty
stavajici mohly rozsifit. Béhem konzultaci s por. Ivanem Ruzickou, Dis. a
pprap. Bc. Petrem Kfivdnkem, DiS. jsme vybrali nasledujici: zavedeni nosniho nebo
ustniho vzduchovodu, zavedeni laryngedlni masky, zavedeni periferniho zilniho
katetru, podani kyslikové terapie, meéfeni glykemie a poddani pripravku
EpiPen/EpiPen Jr. Déle nas zajimal ndzor na zafazeni automatizovaného externiho
defibrildtoru do vybaveni jednotek HZS CR. V sedmnécté otazce jsme hasi¢tim dali

moznost vypsat jejich vlastni navrhy na rozsitujici akony.

Vétsinovy nazor na pouziti vzduchovod byl nesouhlasny, a to v 93 (67,9 %)
pfipadech. Zbytek respondent(i by do svych kompetenci zavadéni vzduchovodu
chtél. V komentarich k této otdzce nachazime, Ze by ho mél zavadét pouze hasic se
zdravotnickym vzdélanim a dostatecnou praxi, jako dalsi se objevuje vypovéd o
nedostatecné frekvenci skoleni prvni pomoci a s tim souvisejici nedostatecné praxi.
Dalsi komentat znél: , Zivot zachrastujici tikon je spravné provedeny ziklon hlavy, bez

potieby dalsich pomiicek.”

V podobném duchu odpovidali p¥islusnici HZS CR na rozsifeni kompetenci
o zavadéni laryngedlni masky. Nesouhlasny postoj k této moZnosti zajisténi
dychacich cest vyslovilo jesté vice respondentti nez k vyuziti vzduchovodi (103; 75,2
%). Vypsané nazory se shodovaly s komentafi u predchozi otdzky. Jako jeden za
vSechny zminime tento: ,Nejsme zdravotnicky persondl, jsme hasici.” Vice nez

Ctyfpétinovy nesouhlas (115 R; 84%) s navrhovanym rozsifenim kompetenci o
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zavedeni periferniho zilniho katetru byl dalsim zjevnym voditkem k zavéru, ze si

hasici opravdu nepfeji navysovat své kompetence.

Pfi vyhodnocovani dotazniku, jsme shledali tfindctou otazku jako Spatné
formulovanou. Nami mysleny dotaz se vztahoval k pouZiti conoxia se 100%
obsahem kysliku v objemu tlakové lahve. Myslime si, Ze pojem podavani kyslikové
terapie byl bran piislusniky HZS CR jako stavajici titkon podani kysliku pro dychan,
ktery ma frakci 99,8%. Pfi odhlédnuti od tohoto faktu se pro zarazeni kyslikové
terapie vyslovili 123 (89,8 %) respondenti, zaroven ve svych komentarich uvedli, Ze

4

by bylo nutné fadné proskoleni a sezndmeni se s riziky.

VR

pozitivni ohlas. Souhlasné se vyslovilo 78 (56,9 %) dotazovanych hasic¢t. Dle jejich
nazoru miize hodnota glykémie pomoci prfi diagnostice bezvédomi a navic neni
velkym invazivnim vstupem, ktery ostatné provadéji instruovani laici-diabetici
zcela bézné. Stejné tak mohou laici provadét dalsi ndmi navrhovany tukon, ktery se
vztahoval k zavazné alergické reakci tzv. anafylaxi. Pfipravek EpiPen/EpiPen ]Jr. je
predepisovan lidem se silnymi alergiemi. Jeho pouziti je jednoduché a ucinné.
Zatazeni aplikace tohoto pripravku vSak hasi¢i odmitli, proti se jich
vyslovilo 83 (60,4 %). Jednim z uvedenych odtivodnéni bylo: , Nezdravotnik nedokize

diferencidlné diagnosticky vyhodnotit anafylaxi.”

V otézce Cislo 17 dostali piislusnici HZS CR prostor k navrzeni dalsich
rozSifujicich kompetenci. VétSina respondentt ve své odpovédi pfimo neuvedla
tkon, ale své nazory k dostatecnosti ¢i nedostatecnosti kompetenci. I pfesto jsme
ziskali nékolik konkrétnich navrha. Témi byly: zajisténi fraktury panve panevnim
fixdtorem, méfeni krevniho tlaku, punkce pneumotoraxu a konipunkce. Z vyse

uvedeného vyplyva, zZe hypotéza 1 nebyla potvrzena.
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Jako druhy diléi cil jsme si stanovili zjistit, zda by pro prislusniky Hasi¢ského
zachranného sboru CR bylo dostate¢nou motivaci k rozsifeni zdravotnickych
znalosti uzakonéni nové sluzebni hodnosti ndmi nazvané ,paramedik”. Stavajici
praxe je zavedena tak, Ze hasic, ktery v jednotce zastava funkci hasice-zdravotnika,
pripadné je hlavnim instruktorem prvni pomoci, je zafazen do 3. platové tfidy a za
vykon této funkce mtiZe, ale také nemusi byt ohodnocen osobnim pfiplatkem. Hasi¢
zastavajici funkci paramedik by mél diky svému zdravotnickému vzdélani moZznost
poskytovat rozsifenou pfednemocnic¢ni prvni pomoc do piijezdu zdravotnické
zachranné sluzby. Stimto zvySenim kompetenci samoziejmé souvisi i vétsi
zodpovédnost a nutnost pokracovat v sebevzdélavani. Proto jsme navrhli zaradit
tuto funkci do 4. platové tridy. V otazce cislo 18, kterd se pfimo timto tématem
zabyvala, odpovédéla vice nez polovina respondentti — 79 (57,7 %), ze by v ptipadé
uzakonéni této hodnosti o dopInéni zdravotnického vzdélani uvazovala. Zbylych 58
(42,3 %) dotazovanych by studium neabsolvovalo. Toto v celku vysoké ¢islo ovsem
miize byt zptsobeno tim, Ze mezi hasici, ktefi na dotaznik odpovidali, je uz 36
(26,3 %) zdravotnicky vzdélanych a na tuto otdzku mohli odpovédét NE. Z vyse

uvedeného je zfejmé, Ze druhd hypotéza byla potvrzena.

Tretim dil¢im cilem jsme si stanovili vypracovani Skolictho programu v pfipadé,
ze by hasici projevili zajem o rozsifeni stavajicich kompetenci pti poskytovani prvni
pomoci. Jak vyplyva z vyhodnoceni souvisejicich otdzek dotazniku, hasiéi o
rozSifrovani kompetenci nestoji. Z tohoto diéivodu jsme Skolici program k ziskani
zpusobilosti provadéni pokrocilych ukonti pfi zachrané zivota nevypracovali.
NemtiZeme tedy konstatovat, Ze cil — vypracovani skoliciho programu nebyl spInén,
nebot jeho splnéni bylo podminéno souhlasnym postojem hasicti k rozsifovani

kompetenci.

Na zavér diskuze chceme zminit jednu odpovéd, ktera podle vysledki
dotaznikového Setfeni vystihuje aktualni situaci. ,Uz to, na co se ptds, bude na dost

zhavou diskuzi. Myslim si, Ze HZS se tomu casem nevyhne — zvysovat tirovert vzdélani u
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’

prislusnikit HZS. Nebude to hned, ale postupné se k tomu bude sbor tlacit spolu se ZZS. Tot

miij ndazor.”

Pfi psani bakalafské prace jsme zjistili zajimavou skutecnost. V ucebnich textech
pro kurz neodkladnd zdravotnickd pomoc, které byly stéZejnim zdrojem pro
zpracovani kapitoly 2.6.1 Stavajici kompetence, jsou zminiovany i tikony, se kterymi
se v kurzu pfislusnici sice seznami, ale nejsou jejich kompetencemi pri poskytovani
prvni pomoci na misté zdsahu. Témito tkony jsou napfiklad punkce tenzniho
pneumotoraxu, punkce perikardu, rozpozndvani defibrilovatelnych a
nedefibrilovatelnych srde¢nich rytmi nebo pouziti glukometru. Z tohoto faktu je
ztejmé, Ze v souladu s vyse citovanou posledni odpovédi se myslenka tykajici se

rozSirovani stavajicich kompetenci jiz objevuje i v praxi.



7 ZAVER

Bakaladfska prace meéla za ukol zmapovat nazor prislusnik@i Hasicského
zachranného sboru Ceské republiky na jejich stavajici a mozné rozsifujici
kompetence pfi poskytovani prvni pomoci. Po zpracovani vsech vysledkt
dotaznikového Setfeni jsme ziskali dostatek informaci, diky kterym jsme mohli
splnit cil prace. Vysledek Setfeni pfinasi vétSinovy nesouhlas s rozsifovanim
kompetenci. I pfes tento vysledek je z obsahu odpovédi, predevSsim na otazku

¢islo 19, zfejmé, Ze nesouhlas neni absolutni.

Vuvodu teoretické casti jsme se okrajové vénovali integrovanému
zachrannému systému. Diikladnéji jsme rozebrali organizacni strukturu Hasi¢ského
zachranného sboru Ceské republiky, vzdélani a vzdélavéani jeho pislusnika pro
poskytovani prvni pomoci. Dalsi ¢ast prace tvofi definice mista zasahu, jeho
organizace a taktické fizeni. Pozornost v teoretické casti je vénovana i samotnému
poskytovani prvni pomoci na misté zasahu, kompetencim jak stavajicim, tak
rozsifujicim a soudinnosti Hasiéského zéchranného sboru Ceské republiky a

zdravotnickych zachrannych sluzeb.

Predmétem praktické casti bylo dotaznikové Setfeni zaméfené na stavajici a
rozSifujici kompetence. Z analyzy vyplyva, Ze stavajici kompetence vnimaji
piislusnici HZS CR v pievazné vétsiné jako dostalujici, jejich rozsifeni nepovazuji
za potfebné, néktef{ jej dokonce odmitaji. Skolici program k ziskani zptisobilosti
provadéni pokrocilych tkonti pfi zdchrané Zivota nakonec nebyl vypracovan

z davodu ziskanych vysledkt dotaznikového Setfeni.

I presto byl zakladni cil prace splnén, nazor piislusniki HZS CR na
kompetence pro poskytovani prvni pomoci byl zmapovan. Z nékterych otevienych
odpoveédi vyplyva, Ze problematikou rozsifovani kompetenci bude nutné se ¢asem

zabyvat.
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8 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

AED - automatizovany externi defibrilator

CR - Ceska republika

GR HZS CR - Generalni feditelstvi Hasi¢ského zachranného sboru
HZS — Hasi¢sky zachranny sbor

HZS CR - Hasicsky zachranny sbor Cleské republiky
IZS - integrovany zachranny systém

ICO - identifikacni &islo obchodnika

MU — mimoradna udalost

NOV - nastupni odborny vycvik

NZO - néhla zastava obéhu

PO - pozarni ochrana

R - respondent

ROSC — Restore of Spontaneous Circulation (obnova spontanni cirkulace krevniho

obéhu)
SOS — stiedni odborna gkola

SOS PO - Stfedni odborna kola pozarni ochrany
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SVZ HZS CR - Skolni a vycvikové zatizeni Hasi¢ského zachranného sboru Ceské

republiky

TIK - tfidici a identifikacni karta

VOS - vyssi odborna $kola

VS - vysoka gkola

VOS PO - Vyssi odborna $kola pozarni ochrany

ZU HZS CR - Zachranny titvar Hasi¢ského zachranného sboru Ceské republiky

77S — zdravotnicka zachranna sluzba
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11 SEZNAM PRILOH
Priloha 1 Dotaznik
Dobry den,

vénujte prosim nékolik minut svého casu vyplnéni tohoto dotazniku.
Dotaznik je soucasti mé bakaldfské prace, kterd se zabyva mozZnostmi rozsifeni
kompetenci pfi poskytovani prvni pomoci na misté zasahu. Dotaznik je anonymni.

Predem dékuji za Vasi ochotu a vyplnéni tohoto dotzniku.
Jan Bergmann

1) Pracujiv:

o Hlavnim mésté Praze
Jihoceském kraji
Jihomoravském kraji
Karlovarském kraji
Kraji Vysocina
Kralovéhradeckém kraji
Libereckém kraji
Moravskoslezském kraji
Olomouckém kraji
Pardubickém kraji
Plzeniském kraji
Stfedoceském kraji
Usteckém kraji

O 0O O 0O O O 0O O 0o O o o o

Zlinském kraji

2) U HZS CR pracuiji:
0-5let

6—10 let
11-20 let

déle nez 20 let

o O O O
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3) Vék:

4)

5)

6)

8)

18 — 29 let
30 -39 let
40 — 49 let
50 — 59 let
nad 60 let

O O O O O

Pro poskytovani prvni pomoci pii vykonu sluzby u HZS CR mam vzdélani:
o zdravotnicka kola (SZS, VOS, VS)
o kurz neodkladné zdravotnické pomoci HZS CR
o zakladni zdravotni pfiprava v rdmci nastupniho odborného vycviku a
periodicka Skoleni
o jiné (vypiste)

Pokud mate zdravotnické vzdélani, pracujete mimo sluzebni pomér ve
zdravotnickém zafizeni (ZZS, urgentni pfijem,...)?

o ANO

o NE

Myslite si, Ze jsou vase kompetence v poskytovani prvni pomoci na misté
zasahu dostatecné?

o ANO

o NE

Prekracujete vase kompetence pfi poskytovani prvni pomoci?
o ANO
o NE

Komu by se mély (pripadné) kompetence rozsifit?
o vSem hasi¢tim plosné
o pouze hasi¢im-zachranaitim a krajskym instruktortim
o nikomu
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9) Ovliviiuje mozZnost nasledného trestu za pfekroceni kompetenci vase
rozhodovani pfi poskytnuti prvni pomoci?
o ANO
o NE

10) Mél by podle vas do kompetenci p¥islusnika HZS CR patfit Zivot zachrariujici
ukon zajisténi dychacich cest nosnim/tstnim vzduchovodem?
o ANO

o NE
o Chcete-li, zduvodnete:

11) Mél by podle vés do kompetenci p¥islusnika HZS CR patfit zivot zachratiujici
ukon zajisténi dychacich cest laryngealni maskou?
o ANO
o NE
o Chcete-li, zduvodnéte:

12) Mélo by podle vas do kompetenci piislusnika HZS CR patfit zajisténi
intraven6zniho pristupu perifernim Zilnim katetrem?
o ANO
o NE
o Chcete-li, zduvodnéte:

13) Mélo by podle vas do kompetenci pfislusnika HZS CR patiit podani
kyslikové terapie?
o ANO
o NE
o Chcete-li, zduvodnéte:
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14) Mélo by podle vas patfit do kompetenci p¥islusnika HZS CR méfeni
glykémie?
o ANO
o NE
o Chcete-li, zduvodnete:

15) Mélo by podle vas patfit do kompetenci ptislusnika HZS CR podani
pripravku EpiPen /EpiPen Jr. prfi zjisténi zavazné alergické reakce
tzv. anafylaxe?

o ANO
o NE
o Chcete-li, zduvodnete:

16) Pfi provadéni KPR miize byt zZivot zachranujici vyuZziti automatizovaného
externiho defibrildtoru (AED). Mél by podle vas tento pristroj patfit do
vybaveni jednotek HZS CR?

o ANO
o NE
o Chcete-li, zduvodnéte:

17) Existuje dle vaseho nazoru né€jaky dalsi Zivot zachranujici tikkon, ktery by mél
hasi¢ mit v kompetenci?
o Napiste odpoved:
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18) S rozsifenim kompetenci by bylo nutné rozsifit zdravotnické znalosti a
zaroven zménit zakon. UvaZoval byste o dopInéni vzdélani, pokud by byla
pro hasice-zdravotnika/instruktora uzdkonéna 4. tfida — ,, paramedik”, ktery
by diky svému zdravotnickému vzdélani mohl vykonavat vykony jako
profesionalni zdravotnik?

o ANO
o NE

19) Zazil jste situaci, kdy jste védeél, co by poskozenému pomohlo, ale nevykonal
jste to kviili omezenym kompetencim? Pokud ano popiste ji.
o Napiste odpoved:
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Pfiloha 2 Svoleni k pouZiti fotografii

Svoleni k pouZiti fotografii

Skolni a vycvikové zafizeni HZS CR Brno zastoupené porudikem Ivanem
Rirzickou, DiS. dava svoleni k pouziti fotografil pofizenych dne 9. dubna 2019 béhem
cvifeni zaméfeného na tfidici metodu START v bakalaiské praci Jana Bergmanna
s nazvem Kompetence ptislusnikit HZS CR p#i poskytovéani prvni pomoci na misté
zasahu.

V Brné 9. dubna 2019
por. Ivan Razicka, DiS.
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Pfiloha 3 — Vstup do prostoru pro poskytnuti pfednemocni¢ni neodkladné péce
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Pfiloha 4 — Vysetfovani pacienta a vyplnovani karty TIK
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Ptiloha 5 — poskytovani prvni pomoci piislugniky HZS CR pted lékaiskym

oSetfenim
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