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1. VYUKA PRVNI POMOCI

Pri pfipravé vyuky se uciteldm dostanou do rukou vyukové materialy (publikace, video-
kazety, DVD apod.) z riznych zdrojii a nutno fict také rtizné kvality obsahu. Materialy
byvaji rtizného stafi — coz se projevi na ,aktualnosti“ jejich obsahu, a také razné urovné
a rozsahu. Neziidka vSak i materialy, které se tvafi jako ,nové a aktualni“, obsahuji in-
formace opsané ze starSich zdroji — Casto tedy zastaralé, mnohdy také nepravdivé.
Vzacnosti neni situace, kdy si rizné materialy ve zcela zasadnich vécech odporuji.

Situaci komplikuje také velké mnozstvi internetovych zdroji velmi rozdilné kvality.
Zadame-li zaktim vyhledani odpovédi na otazky z oblasti PP s pouzitim internetu, leckdy
se nestacime divit, co vSechno tam je mozné najit.

Tato ¢ast pfrirucky PP si klade za cil zjednodusSit pedagogim ¢asto nelehkou si-
tuaci pfi rozhodovani o tom, co a jak z prvni pomoci vlastné ucit. Co je a neni

Material, tak jak je pfipraveny, vychazi z nejaktualnéjSich poznatkli a platnych
postupu, které jsou v souc¢asné dobé v oblasti urgentni mediciny pouzivané.

Bere v ivahu také skutecnost, ze se laicka prvni pomoc dnes ponékud li§i od laic-
ké prvni pomoci pfed 10 ¢&i 20 lety, a to zejména diky propracované metodice TELEFO-
NICKY ASISTOVANE PRVNI POMOCI (TAPP), pii které specialné Skoleni dispedefi
zdravotnické zachranné sluzby vedou pomoci instrukeci laiky po telefonu ke spravnému
postupu v misté nestésti tak, aby byly zasadni zdravotni problémy a ohrozeni zivota vy-
feSeny v€as. Spravné poskytnuta laicka prvni pomoc muze, v situacich bezprostfedniho
ohrozeni zivota, skutec¢né zivot zachranit.

Podklady pro vyuku prvni pomoci na §kolach jsou pfipraveny tak, aby zaktm je-
jich prostfednictvim bylo sdéleno to, co je OPRAVDU DULEZITE. Prilis mnoho informaci
v jakémkoliv oboru casto spi§ rozhodovani komplikuje, nez zjednodusuje. Mtize se pak
stat, ze pfi praktickém setkani se situaci ohrozeni zdravi nebo Zivota nedokaze laik vy-
zbrojeny mnozstvim teoretickych znalosti viibec rozhodnout, které ze znalosti jsou dule-
zité a které podruzné, a jeho snaha muze dopadnout v koneéném duisledku hutfe nez
konani ¢lovéka zcela nepouceného, ktery bude védét pouze a jenom to, Zze ma ,zavolat na
tisnovou linku a délat, co mu feknou“. Postupy, které jsou v nasich ucebnich materia-
lech navrhovany, jsou jednoduché, ale ti¢inné.

V prirucce naleznete prezentace pro 1. a 2. stupen zakladnich §kol a prezentaci
pro §koly stfedni, dale pak vybér instruktaznich videi a také nékolik namétti k provéfeni
znalosti zaku.

S touto éasti pfirucky SOUVISI piiloha obsahujici prezentace i testy pro zaky v

elektronické podobé pfipravené rovnou k pouziti. V§echny soucasti pfilohy jsou k dispo-
zici na http://ppp.mimoni.cz pod zalozkou Pfiru¢ka prvni pomoci.




2. PREZENTACE PRO VYUKU
ZAKLADU PRVNi POMOCI

Prezentace jsou na DVD nosi¢i ve formé powerpointovych souboru. V pfipadé, ze by
z jakéhokoliv diivodu prezentace v tomto formatu nefungovaly, jsou vlozené také ve for-
matu PDF.

V této kapitole najdete didakticky komentafr k jednotlivym prezentacim. Veskeré
informace uvedené v prezentacich vychazeji z ¢asti A a B nasi pfrirucky. Informace k jed-
notlivym snimktim si proto muzZzete s vyuzitim c¢asti A a B dale rozsifit podle potfreby.
Snimky v prezentaci pro prvni stupen se nacitaji jako celek, v dalSich dvou prezentacich
jsou pouzity animace. Poznamky ke ,komplikovanéj$im“ animacim najdete pod jednotli-

vymi nahledy vybranych snimku.

PREZENTACE PRO 1. STUPEN ZAKLADNi SKOLY

Snimek 1

T

Prezentace je urcena pro vyuku zakladi prvni pomoci
na 1. stupni zakladnich skol.

Pfinas§i zakladni informace o tom, jak se chovat
v pfipadé ohrozeni zivota nebo zdravi.

Seznamuje zaky s fungovanim zachranné sluzby v CR.
Mezi jednotlivymi snimky ¢i jejich ¢astmi pfechazejte
kliknutim mysi.

NVESTICE DO ROZVOJE YZDELAVAN

Snimek 2

Stalo se nestésti

- AL = Jak pozname, Ze se stalo neStésti?
FoMROUE. ¢
WA = Na zakladé obrazku a textd v bublinach déti samy
5 pojmenuji situace, které mohou znamenat
nebo ohroZeni Zivota nebo zdravi.

TESE M HAEY

Zduraznime, ze v situacich, kdy zranény clovék
y ) kfi¢i nebo place, to znamena, ze ho to boli, ale
= nebezpeci nemusi byt vzdy velké.

Mnohem vétsi nebezpeci mutize hrozit ¢lovéku, kte-
ry nekfici, neplace a nehybe se. To jsou situace,
kdy muize jit SKUTECNE O ZIVOT!




Snimek 3

Snimek 4

e e

Snimek 5

VEZMI TELEFON.
ODEMKNIHO.
ZADEJ CisLo:

ZMACKNI TLACITKO VOLAT. L]

ZDVIHNISLUCHATKO.
VYTOE €isLo:

Co mam délat?

Vedeme déti k tomu, aby rozhodly o ,spravnosti“ a
ynespravnosti“ reakci v jednotlivych bublinach.
Nakonec by mély pfijit i na to, ze rtizové bubliny
oznacuji spravné chovani a zluté chovani nesprav-
-

Zdtraznime détem, ze hlavni v takové situaci je
vzdy ZAVOLAT KOHOKOLIV NA POMOC a také da-
vat pozor, ABY SE JIM SAMOTNYM NIC NESTALO.

Zachranna sluzba

Snimek s prostorem na kladeni otazek:

Znate ten symbol? Vite, jak se jmenuje? (Modra
hvézda).

Vite, kdo tento znak pouziva?

Vite, kde sidli zachranna sluzba (nejbliz§i misto,
kde je vyjezdové stanovisté)?

Tlustraéni snimek jihoc¢eskych zachranait.

Pozn. Mapka vyjezdovych stanovist — prezentace
pro 2. stuperi ZS — snimek 9 (2).

Umite zavolat ,zachranku“?

Spravny postup volani pomoci

Snimek ukazuje volani jak s pomoci mobilniho te-
lefonu, tak s pomoci pevné linky, se kterou se déti
mohou stale setkat.

Zamérné je uvedeno pouze tisfiové &islo 155,
které je pfimym cislem na ZZS.

Pokud déti zmini tisnové ¢islo 112, zdtraznime
jim, Ze to neni $patné, ale Ze je ¢islo 155 vhodnéj-
§i, protoze na druhé strané telefonu je zdravotni
sestficka - zachranafka (nebo zachranaf), ktera
nam umi poradit po telefonu.

Porovnani tisnovych ¢isel 155 a 112 - viz prezentace pro
2. stuperi ZS — snimek 8.



Snimek 6

e

TELEFON OHlL V KRAJSKEM
MESTE

JAK S5 IWENALIE VA SE KRAJSKEMESTO?

TESPECERKA NEI

BUDE SEPTAT ATY BUDES
DOFOWIDAT

Snimek 7

LisLo oy

Snimek 8

0 Vi
KOLEM SEBEY.

4

Komunikace s tisnovou linkou

Dispecefi na telefonnim ¢isle 155 jsou vzdélanim zdra-
votnici, specialné vyskoleni k tomu, aby uméli posky-
tovat tzv. TELEFONICKY ASISTOVANOU PRVNI PO-
MOC.

Zdtraznime détem, aby poslouchaly, co jim dispe-
¢er/dispecerka fika, a zfetelné odpovidaly na otazky.

Jednoduchy hovor s dispecerem/dispecerkou si mu-
zeme vyzkousSet s vyuzitim nasledujicich 3 snimku.

Nejdulezitéjsi informace, které dispeéer/ka pfi tele-
fonatu zjistuje, jsou:
= Co nejpfesnéjsi urceni mista nestésti.

= Co se stalo — kdo je nemocny/zranény, co mu je,
jak se mu to stalo. Dulezity je zde prosty popis si-
tuace, nespravné je vytvareni domnének a stano-
vovani diagnoz.

Spravné: ,Babicka lezi a nehybe se, slySim obcas
,divné chréeni“.

Nespravné: ,Maminka fika, ze babicka ma asi in-
farkt.“

Informace o volajicim (kdo to je, jak se k neStésti
dostal, koho se to tyka - jeho rodiny nebo nezna-
mych 1idi?).

Urceni mista, kdyZ neznas adresu

= Na predchozim snimku déti dispecerce odpovédély
na otazku sdélenim adresy (kterou pravdépodobné
znaji, stane-li se neStésti v misté bydlisté anebo
Skoly).

= Pokud jsme ale v misté, které pro nas neni dobie
znamé, pfesnou adresu Casto neumime sdélit.
V takovém pfipadé nam pomohou vyznamné orien-
tacni body.

= Déti odpovi dispecerce na polozené otazky. Na au-
tobusové zastavce v blizkosti §koly je mozné vy-
zkousSet si orientaci v jizdnim fadu linkovych auto-
busu.



Snimek 9

Vyznamné orientaéni body

Na snimku jsou fotografie nékterych vyznamnych ori-
entacnich bodu.

= Pomoci fotografii déti co nejpfesnéji popisuji vy-
znamné body na fotografiich.

= Podobné lze popisovat orientacni body v blizkém
okoli §koly.

= Pro opakovani a upevnéni této dovednosti lze popis
presného mista zaradit s casovym odstupem, napft.
na vychazce nebo §kolnim vyleté.

= Pfi vychazce do okoli 1ze détem na zelezni¢nim pfe-
jezdu ukazat éislo pfejezdu (je umisténo na zadni
strané vystrazného kfize nebo svételné skiiné a
slouzi k jednoznacné identifikaci Zelezni¢niho pfe-
jezdu).

Snimek 10

Co bude dal?

= Jiz v pribéhu hovoru vyhodnocuje dispecer/ka si-
tuaci a datovou cestou (s vyuzitim pocitacové
techniky) vysila na misto pomoc.

= Pokud to situace vyzaduje, poskytne dispecer/ka
také pomoc v situaci na misté — dava do telefonu
rady, jak postupovat pfi oSetfeni.

= Telefon nepokladame, dokud dispecer/ka hovor
neukondi.

= Kdykoliv si nebudeme védét rady, mtuizeme zavolat
znovu. V takovém pfipadé fekneme, Zze uz jsme
jednou volali.

Snimek 11

Pomoc je na cesté - sanitka
= Ve vét§iné pfripadli pfijede na pomoc sanitka.
= Sanitky zachranné sluzby v jiznich Cechach jsou
zluteé.
= Stanovi§té, ze kterych vyjizdéji sanitky, jsou ve 25
ruznych méstech a vesnicich Jihoc¢eského kraje.
= Sanitky jezdi pfes den, ale i v noci.

= Aby zachranafi nasli co nejrychleji nemocného,
rozsvitime v noci vSechna svétla, a pokud je nas
vic, mtiizeme nékoho poslat, aby pockal na sanit-
ku pfed domem.




Snimek 12

Pomoc je na cesté - vrtulnik
= U velmi vaznych poranéni pfiléta vrtulnik a
prevazi zranéného do specializované nemocnice.
= Vrtulnik neléta pfi Spatném pocasi a neléta tam,
kde nemtze pristat.
= V JihoCeském kraji létaji vrtulniky ze stanovisté
v Hosiné.

Snimek 13

Kdo pfijede v sanitce?

= Sanitku fidi fidi€é a s nim pfijede zachranaf/ka
(zdravotni sestra/bratr) - tzv. rychla zdravotnic-
ka pomoc.

zachranai/ka a lékaf/ka — tzv. rychld lékafska

pomoc.

CAAPIREIR teuac raniprc] = Zachranafi nemaji bilé obleceni jako 1ékafi a sestry
v nemocnicich, ale oranzové, nebo také cervené,

s reflexnimi pruhy.

= Jaky vyznam ma barva obleCeni a reflexni — svitici
prouzky na obleceni zachranaitu?

Snimek 14

Co se stane s nemocnym?

= Lékai/ka nebo zachranaf/ka nemocného nejprve
oSetfi. Sanitka funguje jako ,pojizdna lékafska or-
dinace“. Je vni lizko pro pacienta a cela fada
pristroji, pomucek a léku.

= Lizko se da ze sanitky vyndat a dovézt pfimo
k nemocnému - slouzi jako nositka.

= Na obrazcich vidime — poslech ¢innosti srdce, oSet-
feni krvaceni, fixaci hlavy pomoci kréniho limce
(pfi poranéni hlavy nebo krku).




Snimek 15

Snimek 16

aaw i pomndEdy

Snimek 17

Sanitka - vozidlo s pravem pfednosti v jizdé

Modry majak + houkacka jsou zafizeni, kterymi
sanitka upozornuje, ze ma na silnici pfednost pied
ostatnimi vozidly, cyklisty i chodci.

Pokud neblika a nehouka - je to ,obycejné auto“ —
obvykle nikoho neveze, nebo veze ¢lovéka, se kte-
rym neni tfeba spéchat.

Pokud blika (nebo blika a houka) — spécha, protoze
jede k pfipadu nebo veze nemocného ¢i zranéného.
Ostatni fidi¢i i chodci jsou ze zakona povinni dat ji
prednost. Chodci v takovém pfipadé nepfechazi
ani, kdyz maji zelenou!

Drobna poranéni

Pfi drobném poranéni doma nebo napf. venku na
hiisti neni vzdy tfeba volat sanitku. Drobna pora-
néni muzeme oSetfit sami.

Nechame déti vypravét podle obrazku pfibéh Te-
rezky. Na misto otazniku pak déti doplni spravny
postup osetfeni odfeného kolena.

Kontrolu postupu nabidne dalsi snimek.

Spravny postup oSetfeni drobného poranéni

Omyjeme poranéni proudem cisté vody. Omyje-
me si také ruce, peclivé a mydlem.

Osusime okoli rany.

V lékarnicce najdeme vhodné pomicky k oSet-
feni odérky.

Vybrané pomuticky - sterilni Cétverec, naplast,
nuzky.

Pfekryjeme odiené misto sterilnim ¢tvercem.

Ctverec p¥ilepime ke kt1zi naplasti.



Snimek 18

ZASTANME Al

Snimek 19

EMLFIE REFLEMNIVESTAY
EFRARNILRE?

KOEACLIVEVASEM ALTET

DETL- POZOANADETATRL
AUTA|

Snimek 20

Koyl = nixnn 2R
sonttEmE Tl

Autonehoda

Ke zranéni casto dochazi pfi autonehodé.

Ridi¢, ktery jede kolem a vidi autonehodu, ma po-
vinnost pomoci (zastavit, zavolat zachranku).

V kazdém auté musi byt podle zakona pomucky
na pomoc pfi autonehodé. Jaké to jsou?

Autonehoda - bezpecénost!

Vite, kde mate ve vasem auté lékarnicku a
reflexni vestu?

Pozadejte rodice, aby vam obé pomuicky ukazali.
Pro¢ je dulezita reflexni vesta, pro¢ jsou na ni
pruhy?

Zkuste si ve tmé posvitit na clovéka bez vesty a ve

vesté. Jaky pozorujete rozdil?

I kdyz neni autonehoda nebezpecna, pokud jsme
na silnici, hrozi nebezpec¢i od dals§ich aut. Pokud
se muzete hybat, nezustavejte na silnici, ale
utecte ze silnice pryc.

Dulezité shrnuti

Pfi soucasné urovni komunikac¢nich a informac-
nich technologii a vybaveni zachranaiti se laicka
prvni pomoc ve srovnani s dobou minulou vyrazné
zjednodusuje.

stava zavolani pomoci odborné!

Lidé na telefonnim é&isle 155 i v sanitce nebo vr-
tulniku jsou odbornici, ktefi poradi a pomohou.



PREZENTACE PRO 2. STUPEN ZAKLADNi SKOLY

Snimek 1

ey I
RodvER  Eanorscl s

INVESTIGE [0 AGZVIUJE VEDELAVAN

Snimek 2

TOHLE MEJ VZDY NA PAMETI!
Pomahej pfinedtést] ALE...
Mazlistavel na to sam/samal
ZAVOLEJ POMOC!
Myslividy predeviim

NASVOJIBEZPECNOST!

Rdmecek s textem — 2. kliknuti mysi.

Snimek 3

JAK POZNAS, ZE JE TREBA POMOCI?

VBKTGH ETLACICH MOZE
VT OHROEEN ZIVOT NERD
ZDRAV LIDE

Prezentace je vhodna pro vyuku zakladi prvni pomoci
na 2. stupni zakladnich §kol.

Informace v prezentaci vychazi z aktualnich poznatkt
v oblasti urgentni mediciny.

Doporucené postupy jsou v souladu s postupy GUIDE-
LINES 2010 - publikovanymi Evropskou radou pro re-
suscitaci a Americkou kardiologickou spolec¢nosti v fij-
nu 2010.

V prezentaci jsou pouzity animace. Mezi snimky ¢i je-
jich ¢astmi pfechazejte kliknutim mys§i.

Masové rozsifeni mobilnich telefonti velmi usnadnilo
pfivolani pomoci a svym zpusobem i zménilo pohled na
prvni pomoc:

= V éfe mobilnich telefoni mame téméf vzdy moz-

nost zavolat odbornou zdravotnickou pomoc
pfimo od pacienta.

Zdravotnicka zachranna sluzba zajistuje nejen
pomoc postizenému na misté (po pfijezdu na misto
nestésti), ale také TELEFONICKY ASISTOVANOU
PRVNI POMOC - pii které dispecefi (specialné
skoleni zdravotnici) poskytuji po telefonu rady
laickym zachranctim, ktefi pomahaji na misté do
prijezdu sanitky.
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patii umét zavolat odbornou pomoc a zajistit
vlastni bezpecnost.

Snimky tohoto vzhledu poskytuji prostor pro zaky.

Zaci vyjmenuji situace ohrozeni Zivota nebo zdravi
lidi.

Muzeme rozvinout diskusi o tom, zda jiz néjakou tako-
vou situaci zazili.

Zdluraznime, ze do situace ohrozeni Zzivota nebo zdravi
se lidé dostavaji ve vét§iné pfipadt pf¥i ohrozeni Zivo-
ta nebo zdravi blizkych lidi (Clent rodiny, kamaradu,
znamych, kolegt, spoluzaku).
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Snimek 4

Eivi i rianbykio
1200 SilNou bole...

Informacni bubliny — 2. kliknuti mysi.

Snimek 5

MOJE VLASTNI BEZPECNOST

JARA NEREZPEC] MOHOL
HROZIT ZACHRANCURMA
JAK Jid PREDESDEME?

Snimek 6

BEZPECNOST ZACHRANCE!

DobFs sa razhlidni a zamysl 5e. zda i na
mist, kela jsi, nehrea nabampedl

Napfaceiij své sty, NERISHILI!
Paudivei ochrannd pamiciy
GUMOVE RUKAVICE.
REFLEXNI VESTLL

Zavale adbomou pomadl

Priklady otazek — 2. kliknuti mysi.

POMOC JEPOTREBACASTO V SITUACIKDYZ:

Po snimcich s otazkou nasleduji snimky s jejim feSe-
nim. Tento snimek shrnuje nejdutlezitéjsi situace, které
vyzaduji pomoc blizkych, ¢asto také zavolani pomoci
odborné.

ZdUraznime zakum, Ze o zavolani ZZS musi obvykle
volajici rozhodnout sam. PostiZzeny se zavolani pomo-
ci Gasto brani (napf. ze strachu, z obavy, aby ,neobté-
zoval“ apod.).

«— V situaci, kdyz... (viz situace popsané v prezentaci)

Zajisténi vlastni bezpecnosti je nejdulezitéjsim pravi-
dlem pfi poskytovani PP. Viile pomoci je skvéla, ale
mrtvy zachrance uz nikomu nepomize! Zadouci ne-
ni ani to, aby pfibyl dal§i zranény.

Pomoc v nouzi je potfeba poskytnout rychle, ale nikoliv
zbrkle.

Zaci zde opét samostatné vyjmenuji, jaka nebezpeéi
mohou v riiznych situacich hrozit zachrancam.

Vhodné je zakum pfipomenout, ze hrozici nebezpeci
nemusi byt bezprostfedni (napi. riziko nakazy infeké-
nimi onemocnénimi pfi styku s krvi neznamého clové-
ka).

Pred tim, nez se ,vrhneme do viru“ zachranujicich
ukonu, se vyplati chvilku premyslet a polozit si nékolik
zakladnich otazek, které souviseji s bezpecnosti. Pokud
si nejsme jisti ¢i mame strach, zistaneme v bezpeéi a
zavolame pomoc.

Zduraznime vyznam ochrannych pomucek.

= Rukavice jsou soucasti napf. povinného obsahu
autolékarny. Ochranuji zachrance pied pfimym
stykem napf. s krvi (¢i jinym biologickym materia-
lem) postizenych.

= Reflexni vesta — dulezita zejména pii autonehodé.

11



Snimek 7

JAKVOLATPOMOC?

HO MUZEME
T 0 POMOLC?

Snimek 8

JAK VOLAT POMOC

i1
—ET=>

Informace k ¢islu 112 - 2. kliknuti mysi.

Snimek 9

Ptichrozeni ziveta nebo zdravi lidi pomuze

8 Dirvomickis sheheannd sluha Jihoheshéha bisje

SABHE i ko

Dispetar/ba laké zros
sdheanats yon i oo pomar,

Volani pomoci je dalsim dulezitym tkonem pfi posky-
tovani prvni pomoci. Zaci v diskusi opét odpovidaji na
polozené otazky.

Dtilezité je nezistat v takové situaci SAM.

Oslovit 1ze kohokoliv. Vhodnéjsi je vSak adresné oslo-
veni konkrétniho ¢lovéka. Na vyzvu ,,pomozte mi né-
kdo“ ¢asto nikdo nereaguje.

Poskytnuti prvni pomoci je povinnosti kazdého ¢lovéka.
Tato povinnost je ukotvena i v zakoné. Trestni zakonik
v §150 definuje trestny ¢in neposkytnuti pomoci ¢lové-
ku v ohrozeni zivota nebo zdrauvi.

Lze polozit doplikovou otazku: ,Jaky je rozdil mezi ¢is-
IV 1554 11274

Porovname tisnova c¢isla 155 a 112. Vysvétlime, Ze né-
kdy se ¢islo 112 nespravné vysvétluje jako cislo inte-
grovaného zachranného systému. Jde ovSem o ¢islo na
dispecink hasicti, kde operatorka pouze piepojuje ho-
vory na dispecinky policie a ZZS.

155 = PRIMO ZACHRANKA

Dispecefi - Skoleni zdravotnici vyhodnoti situaci,
poslou zdravotnickou pomoc, aniz by pfrerusili
hovor s volajicim. Po telefonu poskytuji rady jak po-
stupovat. Volame pfimo od postizeného a necha-
me se vést operatory dispecinku.

112 = JEDNOTNE EVROPSKE TiSNOVE CiSLO
V CR jej obsluhuji hasiéi
Prepoji hovor (nikoho neposilaji, nemaji koho).
112 vyhody: bez SIM karty, jednoduché, jednotné.

112 nevyhody: casova ztrata, pfepojovani.

Zakladni informace o Zdravotnické zachranné sluzbé
Jihoceského kraje http:/ /www.zzsjck.cz.

Uzemni stfedisko — v Ceskych Budéjovicich. Zde sidli
operacni stfedisko, kam jsou sméfovany hovory z celé-
ho Jihoc¢eského kraje.

6 oblastnich stfedisek pro jednotlivé regiony (Tabor,
Cesky Krumlov, Prachatice, Jindfichtiv Hradec, Stra-
konice, Pisek).

12



Snimek 9 (2)

Mapa - 2. kliknuti mysi.

Snimek 10

OPERACNISTREDISKO

[

“BispaEarky adispagaf feou

. 2NV O, proTo B
paradi, co ddiat,

0 poakstuiradu
Do talafon, posiag
aniteu (popl. wiulnik)
pomoci poditate.

Informacni bubliny - 2. kliknuti mysi.

Snimek 11

SANITKA

Mapa - Uzemi jednotlivjch oblastnich stfedisek jsou
barevné odliSena.

V kazdém regionu je nékolik vyjezdovych stanovist
(na snimku vyznacena na mapé), odkud vyjizdi posad-
ky rychlé zdravotnické pomoci (RZP) se zachrana-
fem/zachranarkou nebo rychlé lékarské pomoci (RLP)
s lékafem /lékatkou.

Stanovi§té Hosin je stanovistém letecké zachranné
sluzby (LZS).

Ilustraéni snimek operacniho stfediska

Zduraznime, ze soucasna uroven informacnich a ko-
munikacénich technologii umoziuje operatorim hovo-
fit a zarovei pfedavat informace posadce sanitky
nebo vrtulniku datovou cestou (pomoci pocitace).

Poskytovanim instrukci se tedy pfijezd zachranky
nezdrzuje!

Duilezité informace pro hovor s operatorem jsou zejmé-
na misto ne§tésti a pocet a stav postizenych. Na zakla-
dé toho operatofi rozhoduji, jakou pomoc a odkud po-
Slou.

Ilustracni snimek sanitky a vrtulniku

Na zakladé informaci ziskanych od volajiciho rozhoduje
dispecer/ka také o tom, zda posle sanitku, nebo v za-
vaznych piipadech vrtulnik.
Kdo prijede (pfileti) na misto?
= RZP (rychla zdravotnicka pomoc) sanitka:
fidi¢/ka + zachranafi/ka
= RLP (rychla lékafska pomoc) sanitka:
fidi¢/ka + lékar/ka +zachranaf/ka
= LZS (letecka zachranna sluzba):
pilot/ka + l1ékaf/ka + zachranai/ka
Pozndmka: V Ceskych Budéjovicich muze posddka RZP
v pfipadé potieby pfivolat lékare (malé auto: lékar/ka +
fidi¢/ ka-zachranaf/ ka) — tzv. rendez-vous systém.

13



Snimek 12

NEZ PRIJEDE SANITKA...

JEBEZPROSTREDNE O 0T POSTEENEHO.
Tocs 213 DA 0GR Tt pOmes i 5K, 362 gl e

- POMAHA
POSTIZENEMU LIDE
voKaL,

MEN| EEZPROSTAEDNE OHROZEN ZVOT POSTEZ!
[Tt 2t o sge reminneta ey ple s L
i ciriy sy

Informacni bubliny — 2. kliknuti mysi.

Snimek 13

JDEBEZPROSTREDNE CZIVOT?

©

Snimek 14

Otdazky a ramecky s textem — 2. kliknuti
mysi.

V dobé do pfijezdu zdravotnikt je zranény odkazany
na poskytovani pomoci od pfibuznych, pratel nebo ko-
lemjdoucich — tzv. LAICKA PRVNi POMOC.

V pfipadé, ze neni bezprostifedné ohrozen zivot po-
stizeného, ma prvni pomoc spiSe charakter psychické
podpory postizenému.

V piipadé, ze Zivot bezprostfedné ohrozZen je, muze
spravné provedena laicka prvni pomoc zachranit zi-
vot, nebo pfinejmenSim zvySit Sance postizeného na
zachranu a na zivot bez trvalych nasledku.

V informacich o prvni pomoci pfetrvava fada zakofe-
nénych mytd a polopravd.

Pokud vyzveme zaky, aby jmenovali zplsoby, jakymi
zjistujeme, zda je postizeny ohrozen na Zzivoté, pravdeé-
podobné se mnohé z téchto myta objevi.

Doporucujeme k prostudovani kapitolu Nejobvyklejsi
chyby v poskytovdani prvni pomoci — v této Casti pfi-
rucky PP. Neékteré ztéchto myth jsou uvedeny i
v zavéru této prezentace.

Pfi pfechodu na snimek je na snimku pouze animova-
na postavicka se schematickym znazornénim ZA-
KLADNICH ZIVOTNICH FUNKCI.

Lze vyzvat zaky, aby vysvétlili, jaké jsou zakladni zi-
votni funkce a jak spolu jednotlivé funkce souviseji.
Obrazky a texty v rameccich pak nabizeji ,spravné fe-
Seni“ polozenych otazek.

Doporucujeme k prostudovani kapitolu Nejéastéjsi
myty a omyly pri poskytovani prvni pomoci.

14



Snimek 15

2IVOT JE BEZPROSTREDNE OHROZEN, KDYZ. . Tento snimek pak v navaznosti na pfedchozi definuje
] zivot ohrozujici stavy:

Teidostin: AR B werugwe
KRVACENI ; Litinis,

= Zavazné krvaceni (krvaceni casto vypada zavaz-
néjsi, nez ve skuteCnosti je, zivot ohrozujici je
zejména tepenné krvaceni). Zivot ohrozuje i vnitfni
krvaceni, které ovSem laik nedokaze vyfesit.

= Zastava obéhu (Cinnost srdce laik nezjistuje,

projevem zastavy obéhu je bezvédomi nebo poru-
chy dychani).

= Bezvédomi (stav, kdy ¢lovék nereaguje na oslove-
Informacni bubliny - 2. kliknuti mysi. ni, dotyk ani bolestivy podnét).

Selhani dychani (stav, kdy clovék nedycha nebo
dycha jinak nez zdravy ¢lovék (vazny stav signali-
zuji zejména nadechy, mezi kterymi jsou vyrazné
dlouhé pfestavky — pfiznak selhani obéhu).

Snimek 16

cos TiM? S vyuzitim informaci z pfedchozich dvou snimku se za-
ci pokusi sestavit postup ¢innosti:

= Jak jednat v situaci, kterou pfiblizuje ilustra¢ni
obrazek?

= V jakém pofadi budeme jednotlivé ¢innosti prova-
det?

= Prezentaci je mozné prerusit a nechat zaky ve sku-
pinach sestavit spravny postup ¢innosti v této si-
tuaci. ReSeni si pak Zzaci porovnaji s feSenim na
dal§im snimku.

Snimek 17

COS TiM... " Tento snimek ukazuje spravny postup feseni ilustracni
situace.

Zdtraznime zaktim predevsim PORADI PRIORIT!

Absolutni prioritou je VZDY zjisténi projevii zakladnich
Zivotnich funkci — tedy VEDOMI a DYCHANI.

Pfes to, ze zranény na obrazku utrpél zjevné turaz a
nelze vyloudit zranéni v oblasti hlavy nebo patefe — ma
zjiSténi, zda dycha, pfednost pfed pfipadnym po-
Skozenim patefe. Pokud zjistime zfetelné dychani,
s postizenym nehybeme. Pokud je vSak v bezvédomi a
Informaéni ramecéky s postupem — 2. — 6. nedycha nebo si nejsme jisti, zda dycha, Setrné ho
Kkliknuti mysi. otoc¢ime na zada a v pfipadé bezdesi zahajime oZivo-
vani (resuscitaci).
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Snimek 18

Palahana rhduen
jwcioem potty

Informacni ramecky s postupem — 2. — 4.

kliknuti mysi.
Snimek 19

KDY BEZPROSTREDNEOZIVOTNEJDE?

HOYE POSTIZENT...
ey
Fammikle. | khéinebo plbte...
« pohybue sk kil Eisti 81,
- prEvssind dend..

Snimek 20

COS TiM...

1. Komunikace

& nemcsrim miusins.

Informacni ramecky - 2. kliknuti mysi.

Zakladni zivot zachranujici tkony:

= Otoceni postiZzeného na zada — pokud je na misté
vice zachrancl, jeden pfidrzuje hlavu. Otaceni
provedeme co nejSetrnéji.

= Zaklon hlavy - tim dochazi k uvolnéni dychacich
cest. Po zaklonu hlavy mutize postizeny zacit zfetel-
né dychat. POZOR - HLAVU NIKDY NICIM NE-
PODKLADAME! Podlozenim hlavy dojde
k uzavieni dychacich cest.

= Resuscitace — ve vétsiné pfipadu staci do pfijezdu
sanitky provadét pouze nepfimou masaz srdce.
Ridime se pokyny operatora ZZS.

Pres to, ze nékdy kfik, nafek a plac¢ vytvafeji situaci
nepiehlednou a jesté vice ,stresujici®, jsou projevy jako
kiik, plac a sténani JEDNOZNACNYMI PROJEVY ZI-

VOTA.

Stejné tak dalsi projevy uvedené na snimku jsou signa-
lem, Ze postizeny jednoznacné Zije.

Pfivolani zdravotnici mu jiz brzy poskytnou odbornou
PECi.

V takovych situacich plati, ze ,méné je nékdy vice“.

Jakakoliv neodborna manipulace s postizenym, ktery
ma napf. poranéni kosti nebo svalti, mu muize zptso-
bovat zbytecné bolesti a utrpeni (napf. nutit ho zauj-
mout ,ucebnicovou polohu®, snazit se za kazdou cenu
oSetfit drobné krvaceni nebo zlomeninu).

Stejné tak cokoliv laik zavaze, zdravotnik okamzité za-
se ,rozvaze“.

Velmi dulezity je osobni pfistup a komunikace s po-
stizenym a zajiSténi tepelného komfortu! Pokud jde o
polohu ¢lovéka pii védomi — nejlepsi je ta, kterou si ta-
kovy c¢lovek vybere. OSetfujeme zranéni, ktera oSetfit
jdou, aniz bychom pusobili vyraznou bolest. Vyjimkou
je zavazné krvaceni, to oSetfujeme vzdy!
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Snimek 21

2. kliknuti mysi.

Bubliny s otazkami —

Snimek 22

NATOHLE POZOR!

1. Hepodcefin] Sitnc - iy s sap patji zde e o s mmes =
Evn, ey

Z Neboj se volat 28chranky. - s=y: s sep atis, da e @ vica
v el Dispaerik 8 radie pevath -oel ohs b jo!

1 Speni e biedy. pmpoosty. it s
a X

i e A

A, Bazvadomi - sazitery s berebdon caifl na 2de 3¢ zaklonne
Hamgei Troale sielsjemve diorinn

5. Pokud nevik Jistd, rda postizony dycha - psnsu ko sy
el

Ramecky s vyroky automaticky, postup-
né po 2. kliknuti mysi.

Snimek 23

NATOHLE POZOR!

. Poza stalilizovanc polot
G oA N DOIEING B T

B. Kotyd md nékdo Kfede. nasnsése me nasiimete,
134 aa 0520 (5 kR34 o8 RYOU LI itk

ke sy 4100 vy~ mod e

i jzanmnd jaha theia

Ramecky s vyroky automaticky, postup-
né po 2. kliknuti mysi.

Zakladni ukony prvni pomoci pfi stavech, kdy neni
ohrozen zivot:

= S postiZenym mluvime, uklidnujeme ho. Pokud
komunikuje, spoustu véci nam dokaze sdélit (co
je mu piijemné, co ho boli, zda je mu teplo apod.).

= Poskytujeme psychickou podporu do pfijezdu po-
moci.

= Postarame se o tepelnou pohodu.

Dulezité shrnuti - 10 véci, na které bychom méli
myslet! K jednotlivym bodim muZeme doplnit:

1-3. Obavy lidi ze ,zneuziti zachranky“ jsou casté, ale
zbyteéné. Rozhodnuti, zda je situace na vyjezd
sanitky, je na operatorech dispecinku. Operatofi
poradi i ve stavech, které nejsou zavazné, i pres
to, ze sanitku v takovych situacich nevyslou.
Casté je i podcenéni stavu postizenymi &i jejich
blizkymi. Lépe volat zbyte¢né nez néco zanedbat.

4. Pozor - NIKDY HLAVU NEPODKLADAT (hlava
nesmi byt ,,v pfedklonu®)!

Normalni dychani znamena, ze dycha ,stejné ja-
ko ja“.

6. Hmatani pulsu u postiZeného v bezvédomi je
¢astou chybou. Obvykle jen zdrzuje a laikiim se
ve vétsiné pfipadt nepodaii puls nahmatat nebo
jej citi, i kdyz neni (protoze citi vlastni puls
v prstech). NEZDRZUJEME SE, HODNOTIME
POUZE VEDOMI A DYCHANI.

7 Stabilizovana poloha je vhodna napi. pro lidi
opilé, NENI VHODNA PRO ZRANENE S NESTA-
BILNiM DYCHANiIM.

g Pokud ma postizeny KRECE, vyckame s hodno-
cenim jeho stavu, az kfece odezni. Pokud se bu-
di, je to dobré. Pokud nadale nevnima a pfestava
dychat, jde do tuhého!

9. Bezpeénost zachrance je vzdy nejdulezitéjsi!

10. Pokud je chladno nam, je postizenému chladno
urcité také!
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PREZENTACE PRO STREDNI SKOLY

Snimek 1

Prani (2R AKOAEN  Ziswrans S sty W48 et el St

(i/ —'04.-\1

Zéklady pr\ml pomoci

Pregentace provuku pren tradinicr

Ehnlach

Snimek 2

-

'NA UVOD NEKOLIK OTAZEK...

-

Prezentace je vhodna pro vyuku zakladti prvni pomoci
na stfednich §kolach.

Informace v prezentaci vychazi z aktualnich poznatkt
v oblasti urgentni mediciny.

Doporucené postupy jsou v souladu s postupy GUIDE-
LINES 2010 - publikovanymi Evropskou radou pro re-
suscitaci a Americkou kardiologickou spolec¢nosti v fij-
nu 2010.

Schéma zakladni laické resuscitace podle GUIDELI-
NES 2010 je obsazeno v 16. snimku této prezentace.

V prezentaci jsou pouzity animace. Mezi snimky ¢i je-
jich ¢éastmi prechazejte kliknutim mysi.

V ramci domaci pfipravy muizeme zaktim v pfedstihu
zadat nékteré otazky (napf. ty, které jsou uvedeny na
tomto snimku). Ukolem zaku je — vyhledat odpovédi na
otazky v dostupnych zdrojich (literatura, internet).

V priibéhu vykladu s vyuzitim na8i prezentace si zaci
své odpovédi porovnaji, doplni ¢i opravi.

Na tomto stupni lze pak také zaradit diskusi o véro-
hodnosti informaci ziskanych z raznych druht zdrojt.
V problematice prvni pomoci pak zejména v navaznosti
na ruzné zakofenéné myty a nepravdy, které jsou
v ruznych navodech na poskytovani prvni pomoci hoj-
né publikovany.

Nameéty na dalsi otazky k zadani za domaci praci:

Co je neodkladna resuscitace a kdy se provadi?

Co radime z pohledu prvni pomoci k zakladnim
zivotnim funkcim a jak jejich stav ovérime?

Jaka tisnova cisla je vhodné volat pfi zdravotnim
problému a v ¢em se tato cisla 1i§i?

Co je to Sok? Kdy vznika a jaka opatfeni se pfi So-
ku provadéji?

18



Snimek 3

Snimek 4

PRVNi POMOC 3 X JINAK

Zpoédtku jsou na snimku ramecky s ob-
sahem laicka PP a profesionalni PP.

Po 2. - 3. kliknuti mysi se postupné ob-
jevi zbytek snimku.

Platna legislativa CR definuje obecnou povinnost po-
skytnout prvni pomoc tém, ktefi jsou vazné ohro-
Zeni na Zivoté nebo zdravi. Rozsah této pomoci neni
presné specifikovan, zalezi na konkrétnich okolnos-
tech.

V kazdém pripadé vsak plati, Zze poskytnuti pomoci
nesmi zachrance jakkoliv ohrozit. V praxi se zpravi-
dla za minimalni pfijatelnou pomoc povazuje pfivo-
lani zachranné sluzby.

¢e dopravniho prostiedku, ktery se zacastnil nehody —
definuje se, jako trestny ¢in neposkytnuti pomoci Fi-
dicem dopravniho prostfedku viz §151 trestniho za-
kona (trestni sazba az 5 let nebo zakaz ¢innosti). Tento
trestny ¢in spacha fidi¢ tehdy, pokud ,po dopravni ne-
hodé, na niz mél ucast, neposkytne osobé, ktera pfi
nehodé utrpéla Gjmu na zdravi, potfebnou pomoc, ac
tak muze ucinit bez nebezpeci pro sebe nebo jiného“.

Podrobneéjst informace k tomuto tématu najdete v ¢dsti B
prirucky PP — Kapitola Pruni pomoc z pohledu prdva.

Snimek seznamuje s pojmem TELEFONICKY ASIS-
TOVANA PRVNI POMOC (TAPP).

V pripadé bezprostiedniho ohroZeni Zzivota ma laicka
pomoc na misté neStésti casto zcela zasadni vyznam.
Spravné poskytnuta laicka PP muZze zachranit zivot.
Pravé z toho duvodu je fungovani ZZS zaméfeno nejen
na rychly pfesun na misto nestésti a zasah na misté,
ale také je kladen diuraz na telefonické vedeni laic-
kych zachrancu. Metodika TAPP je zpracovana tak,
aby telefonické instrukce byly jednoduché, pro laiky
pochopitelné a jejich zasah se tak s pomoci instrukci
dispecert — zdravotnikt stal Giéinnym.

Diky informacénim technologiim je mozné jiz v pribéhu
hovoru predavat datovou cestou instrukce posadce sa-
nitky popf. vrtulniku. Podrobny hovor tedy NEZDR-
ZUJE pfijezd odborné pomoci.
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Snimek 5

1. BEZPECNOST!

Prostor pro diskusi, na snimku nejprve
pouze nadpis, ostatni ¢dasti snimku se
objevi, az pii 2. kliknuti mysi.

Snimek 6

'2.CO SE STALO?!

Bubliny s priklady otdzek, které je
vhodné si polozit, se objevi postupné po
2. kliknuti mysi.

Snimek 7

3. ZAVOLEJ POMOC!

Prostor pro diskusi, na snimku nejprve
pouze nadpis + ilustraéni foto. Dalsi
éasti snimku se objevuji postupné pii 2.
— 6. kliknuti mysi.

Bezpecnost zachranct je jednoznac¢nou prioritou.

Snimek dava prostor pro diskusi. Zaci hledaji odpovéd
na otazky:

1. Jaké nebezpe¢i muze v ruznych situacich hrozit?

2. Jak lze zvysit bezpecnost zachrancli i zrané-
nych?

Obrazky mohou poslouzit jako napovéda.

Pouziti rukavic lze doporucit vzdy pii kontaktu s posti-
zenym - zejména pak pfi oSetfeni neznamé osoby. Ru-
kavice slouzi k ochrané zachrance. Zabranuji nakaze
infekénimi chorobami, které se pfenasi krvi nebo ji-
nym biologickym materialem.

Vyhodnoceni situace a ujasnéni zakladnich skutec-
nosti je dals§im nezbytnym krokem. Pokud volame po-
moc a jsme v situaci orientovani, je hovor s tisnovou
linkou efektivni a dispecer/ka muze poslat pomoc
v nejkrat§im mozném case. Zavolame-li dfive, nez ma-
me jasno v tom, co, kde a komu se stalo, budeme to
stejné muset zjistit. V takovém pfipadé nas dispe-
¢er/ka svymi otazkami navede.

ceni mista nestésti. Pokud jsme v neznamém terénu,
zkusime sehnat co nejvic konkrétnich informaci (od-
kud - kam jdeme/jedeme, co kolem vidime, v terénu
mohou mit vyznam vyznacné body, Cisla pfejezdu, tu-
ristické znacky, komunikace, vodni toky aj.)

Porovnani tisnovych éisel 155 a 112

Pfi zdravotnim problému doporucujeme jednoznacné
upfednostnit tisnové ¢islo 155.

Dispecefi — 8§koleni zdravotnici nabizi TELEFONICKY
ASISTOVANOU PRVNI POMOC (TAPP), v pfipadé nahlé
zastavy obéhu pak TELEFONICKY ASISTOVANOU NE-
ODKLADNOU RESUSCITACI (TANR).

Cislo 112 je dispeéink hasic¢d, ktefi pfedavaji in-
formaci zachranné sluzbé (a policii). TAPP neposkytu-
ji. Cislo 112 lIze v8ak pouzit v nékterych vyjimeénych
pripadech, kdy se na ¢islo 155 nelze dovolat.

Pokud zadame pomoc od dals§ich lidi (napf. kolemjdou-
cich), je i¢innéjsi adresné osloveni konkrétniho ¢lo-
véka + navazani ocniho kontaktu nez neadresna vyzva
,JeziSmarja, pomozte mi nékdo“.



Snimek 8

Puswrmuﬂ POMOCH

Prostor pro diskusi, na snimku nejprve
pouze nadpis + obrdzek. Jednotlivé kro-
ky postupu pomoci po 2. — 4. kliknuti
mysi.

Snimek 9

A. l 2|vo FUNKCE
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Prostor pro diskusi, na snimku nejprve
pouze nadpis + obrdzky. Predstaveni
jednotlivych ZZF pfi 2. — 4. kliknuti my-

i, projevy poruchy jednotlivgch ZZF - 5.

kliknuti mysi.

Spravné poskytnuti prvni pomoci je zjednodusSené fe-
¢eno — otazkou priorit. Co upfednostnit a co ,pocka“?

I

Prvotnim vySetfenim zjistim stav zakladnich Zzi-
votnich funkci. V pfipadé, ze zakladni Zzivotni
funkce nejsou zachovany, JE zivot bezpro-
stfedné ohrozZen a je nutné neprodlené provést
pokus o jejich obnoveni.

Pokud jsou zivotni funkce zachovany, Zivot bez-
prostfedné ohrozen NENI, mame cas na zjisténi
podrobnosti, poskytnuti dals§i pomoci a zlepseni
komfortu postizeného.

V této situaci nékdy plati, ze méné muze byt vi-
ce. Snaha o maximalistické oSetfeni nékdy muze
znamenat zbytecnou manipulaci s postizenym a
zbyteénou bolest. Uéinnéjsi (ale ne vzdy psychic-
ky méné narocné) je zajistit teplo, poskytovat
psychickou podporu a ¢ekat na sanitku.

Predchozi snimek uvadi jako prioritu zjisténi stavu
ZZF.

V tomto snimku si pfipomeneme, co jsou zakladni Zzi-
votni funkce, jaky je vztah mezi dychanim, obéhem a

¢innosti mozku, a jak se tedy poruchy zivotnich funkci
projevuji.

Pfi zjistovani stavu zakladnich zivotnich funkci plati:

Nereaguje-li clovék na osloveni, dotek, bolestivy
podnét — je v BEZVEDOMI.

Nedycha-li zcela zfetelné tak rychle jako my — jde o
PORUCHU DECHU.

Pokud je ¢lovék v bezvédomi a nedycha, nebo dy-
cha divné - JDE O ZASTAVU OBEHU.

Pokud ¢lovék masivné KRVACI, znamena to, ze
obéh zatim funguje, ale pokud krvaceni nezasta-
vime, tak brzy fungovat nebude.



Snimek 10

ZAS HO
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Prostor pro diskusi, na snimku je nejpr-
ve pouze nadpis. Zivot zachranujici
tikony + ilustracni fotografie se objevi
postupné po 2. kliknuti mysi.

Snimek 11

Na snimku je nejprve pouze nadpis.
Dalsi éasti snimku po 2. — 4. kliknuti
mysi.

Prvotni vySetfeni A- B - C

Z formalniho hlediska postupujeme podle znamé-
ho schématu A- B- C. Jsou to zkratky anglickych
slov Airways - Breathing — Circulation, neboli ové-
feni volnosti dychacich cest, zhodnoceni stavu dychani
a zhodnoceni stavu ob&hu.

PostupA-B-C:
Podivejte se na pacienta, oslovte ho!

Pokud nekomunikuje, otoéte ho na zada a uvolnéte
dychaci cesty (AIRWAYS). Soucasné sledujte, zda
uvidite jasné a zfetelné nadechy (BREATHING), a
sledujte jakékoliv dalsi znamky zivota (pohyby
koncetin, reakce na bolestivy podnét).

Pokud postizeny jakkoliv reaguje nebo se jakkoliv
hybe, ma zachovaly obéh (CIRCULATION). Do této faze
patii i kontrola (a event. zastaveni) krvaceni.

Pozn. Poradi tikonu neni zdvazné, napft. plati, Ze tepen-
né krvdaceni je znamkou funkcéniho obéhu (kdyby srdce
nepumpovalo, krev nebude z rany stiikat), takze zdsta-
vu tepenného krudceni upfednostnime.

Doplnujici informace - Zastava krvaceni

Stlaceni rany — Nouzové feSeni pro okamzitou prvni
pomoc u tepenného krvaceni, kratkodobé omezeni kr-
vaceni do doby, nez se podafi pfipravit pomucky po-
tfebné pro definitivni oSetfeni. Misto, odkud krev vy-
stfikuje, stlacime ¢imkoliv, co mame po ruce, v nouzi
i pfimo prsty.

Tlakovy obvaz - Na ranu pfilozime saci polstafek (je
soucasti baleni obvazu), obvazem ranu pevné utahne-
me. Pokud krev z rany dale prosakuje, pfilozime 2-3
dalsi vrstvy. U vétSich krvaceni ma pfednost zastaveni
krvaceni pfed sterilitou uzivaného materialu.

ZaSkrceni - Pfi poranéni koncetiny, kdy nelze uzit tla-
kovy obvaz. Provedeni — opravdu pevné zatazeni konce-
tiny 8krtidlem, improvizované pruhem latky, opaskem,
hadici apod. (ne provazkem c¢i dratem). Koncetiny lze
zas§krtit v oblasti paze ¢i stehna, nikdy ne v pfedlokti
¢i v bérci (zde jsou dvé kosti a tepny jsou skryté mezi
nimi, zaSkrtime tudiz pouze povrchové zily a rana o to
vic krvaci).



Snimek 12

| MNHJD PDLD"YN!Z‘DECH 1‘ V ptipadé, ze mame k dispozici dostatek volného pro-
storu, pfipadné podlozky (karimatky, deky), je vhodné
zkusit otoc¢eni dle instruktaznich fotografii v praxi.

= Timto zplisobem lze otocit pomérné jednoduse c¢lo-
- véka vétsiho a tézsiho, nez je zachrance.

= Pfi otaceni davame pozor na pohyby hlavy, zaci

si navzajem sdéli pocity (dulezita je informace ota-

ceného — napf. ze se v zavérecné fazi bouchl hlavou

o podlahu nebo citil silné napéti a rotaci v bedrech
apod.)

!--.

= Otoceni zkusime i ve dvojici ¢i trojici, jeden
zachrance v takovém piipadé pii otaceni pFidrzu-
je hlavu.

Snimek 13

___UVOLNENi DYCHACICH CEST

Uvolnéni dychacich cest a zhodnoceni dychani jsou
dalsi ukony prvotniho vySetfeni, pfi kterém kontrolu-
e P | : jeme ‘stav‘zé‘kladnich zivotnich funkci — v tomto pfipa-
ZHODNOCENI DYCHANI de DYCHANL
' = Cela ,akce“ by neméla trvat déle nez NEKO-
LIK SEKUND.

= Stav dychani se v ramci prvotniho vySetfeni zjistu-
je velmi jednodus$e — pohledem, poslechem, poloze-
nim ruky na hrudnik. BUD JASNE VIDiM, Ze po-
stizeny dycha normalné — TEDY NADECHUJE SE
ASI TAK CASTO JAKO JA (normalni dechova
frekvence je asi 14 — 16 nadechu za minutu), nebo
postupuji tak, jako by NEDYCHAL.




Snimek 14

RESUSCITACE - oZivovani

Snimek 15

Prostor pro diskusi, na snimku nejprve
pouze nadpis, ostatni ¢asti se objevi po
2. kliknuti mysi.

Pri resuscitaci dospélych lze zakladni postup ozivovani
ve vétsiné pripadt zjednodusit na spravné provadéni
NEPRIME MASAZE SRDCE.
= Selhani zivotnich funkci je u dospélych nejcastéji
zpusobeno selhanim ¢innosti srdce.
= Postizeny do zastavy dychal, ma tedy v krvi dost

kysliku, a jde tedy o to dostat okyslicenou krev
k mozku.

Ochota lidi ,mackat hrudnik“ neznamého clovéka
je mnohem vétSi nez ochota poskytnout dychani
z plic do plic.

Dychani z plic do plic provadime jen tehdy, pokud
jej umime, jsme ochotni jej provést a VZDY U DETI
(na rozdil od dospélych nemiva selhani zivotnich
funkci u déti pfi¢iny v selhani obéhu, castéjsi pfi-
¢inou byva selhani dychani ¢i prekazka v dycha-
cich cestach).

Otazky, které mlizeme polozit po pfechodu na tento
snimek:

= Co je AED?

= Kdy se pouziva?

= Jak se pouziva?
Odpovédi ziskame druhym kliknutim mysi na snimku.
Informaci na snimku muzeme jesSté doplnit:

AED lze pouzit v jakémkoliv prostfedi véetné pro-
stfedi s vysokou vlhkosti (plavecky stadion apod.),
v letadle atd. Je mozné ho pouzit i u déti (kromé novo-
rozencti a kojencu). Pfistroj nedovoli aktivovat vy-
boj, pokud nejsou splnény podminky pro jeho bez-
peéné podani.

Pouziti AED je ve vét§iné piipadu vyhodné — kdyz nic
jiného, pomuze nam hlasovymi pokyny udrzet spravné
tempo masaze, v lep§im piipadé dokaze udélenim vy-
boje obnovit spravnou ¢innost srdce. Pozor! Pouziti
AED nesmi vést k odloZeni nepfimé masaze srdce!



Snimek 16

Snimek 17

Dbame na to, aby odpovédi na polozené otazky formu-
lovali Zaci pravé a jen na zakladé uvedeného sché-
matu - tedy v souladu s aktualnimi znalostmi a plat-
nymi postupy.

Pokud projevi zaci obavu, Zze mohou masirovat €lo-
véka se zachovanym obéhem a tim mu ublizit, ujis-
time je, Ze v takovém pfipadé by ¢lovék reagoval na bo-
lestivé podnéty, pifipadné by se probral k védomi, ¢i by
se branil, coz je pro zachrance jasny signal k pferuseni
masaze.

Se zapocatou resuscitaci pokracujeme do pfijezdu
zachranné sluzby, pokud se u c¢lovéka neobjevi nor-
malni dechova aktivita nebo se resuscitaci nezacne
,branit‘. Pokyn k ukonéeni resuscitace muze dat
pouze lékar.

Dalsim duvodem k ukoncéeni resuscitace muze byt vy-
¢erpani zachrancu.

Pokud jsou zakladni zivotni funkce zachované - tedy
postizeny je pii védomi nebo alespon zfetelné normalné
dycha, pfistupujeme k tzv. druhotnému vySetfeni.

= Pohmatem vySetfime vSechny casti téla, zda nena-
jdeme zranéni. Z dGvodu mozného kontaktu
s biologickym materialem lze doporucit opét uziti
rukavic!

Komunikujeme s postizenym (pokud je pfi védomi),
popi. se svédky nehody a snazime se pfijit na to
co, pro¢ a jak se stalo, abychom tyto informace
mohli pfedat zachranaitm.

Zjistime informace o postizeném - zda se s nécim
1é¢i, zda se mu jiz néco podobného stalo, kontakt
na jeho lékafe apod.

Vzdy myslime na ZAJISTENI TEPELNEHO KOM-
FORTU!

N
ul



Snimek 18

Prostor pro diskusi, na snimku nejprve
pouze nadpis. Polohy vhodné pro jednot-
livé stavy se objevuji postupné pii 2. —
5. kliknuti mysi.

Snimek 19

| ZAKLADN| ZDRAVDTNICKT MATERIAL — VYBAVEN| AUTOLERARNY

Jakou polohu zvolit pro postizeného v rtiznych situa-
cloh

Snimek nechava prostor pro diskusi. Mtizeme zaky vy-
zvat, aby navrhli, do jaké polohy umistit postizeného
v bezvédomi, opilého spoluzaka, ¢lovéka, ktery ma po-
tize s dychanim, a clovéka po urazu se zachovanym
védomim.

Pfi tiivahach o poloze ¢lovéka, ktery je pii védomi, re-
spektujeme, ze ON Vi LEPE, VE KTERE POLOZE CITi
ULEVU (zpravidla zcela instinktivné zaujme tzv. tlevo-
vou polohu). Budeme-li ho nasilim nutit ke zméné po-
lohy, mtiizeme mu uskodit (napf. polozeni clovéka
s dechovymi obtizemi na zada vede obvykle rychle ke
zhorSeni stavu). Zménu polohy muZzeme navrhnout:
»--Nechcete se oprit?' | _Neposadite se?’, ale ne nutit

Tzv. ,protiSokova poloha“ (se zdvizenymi dolnimi
koncetinami) je vhodna pouze v nékterych piipadech
(napf. prosty kolaps, alergie, prehfati), rozhodné neni
vhodna pro pacienta s urazem, ¢i velkym krvacenim —
tedy pfi SOKU!

Seznameni se zakladnim zdravotnickym vybavenim
v rozsahu povinného vybaveni autolékarny lze doplnit
fyzickym seznamenim s pomutickami a obvazovym ma-
terialem (mame-li pro vyuku k dispozici autolékarny na
demonstraci).

ZdUraznime zaktm, ze kazdy fidi¢ by se (ve vlastnim
zajmu) mél s obsahem autolékarny seznamit — jednotli-
vé pomucky prohlédnout a ujasnit si, co je co a co se
k ¢emu uziva.

jednoznaéné rukavice (doporuceni — vybalit si rukavice
a ulozit je v lékarné nahoru, aby se nam v pfipadé po-
tfeby ,pfipomnély“) a protiSokova (izotermicka) félie.
U folie neni podstatné, jakou stranou ji prikladame.



Snimek 20

1. Vidycky mysli pfedeviim na VLASTNT bezpedi - )
PEdyckymy i p v pomenout!

1. Bezpeénost na misté, pouziti ochrannych po-
mucek, RUKAVICE!

2. Lépe je volat ,zbytecné“ nez néco zanedbat.

o S s et et e e Rkt Rozhodnuti o vyjezdu je na dispecerech, neméjte
zbyteénou obavu ze ,zneuziti tisnového ¢isla“
R L R T p— Volejte vzdy, kdyz si nejste jisti.

3. Bezvédomi znamena bezprostfedni ohrozZeni
zivota, jen v poloze na zadech muizeme dobfe
kontrolovat stav dychani a v pfipadé potieby ih-
ned resuscitovat.

4. Kfece nemusi byt jen projevem epilepsie, mo-
hou mit celou fadu pfi¢in. Také nahla zastava
obéhu miuzZe byt v zaéatku provazena kiece-
mi. Proto je nezbytné po odeznéni kiec¢i peélivé
sledovani dechové aktivity.

5. V pfipadé, Ze resuscitace nebude na misté, po-
stizeny pravdépodobné zac¢ne projevovat znamky
zivota (reakce na bolest, navrat védomi apod.).
Pokud nezacne, JE resuscitace na misté.

Snimek 21

NEBEZPECNE CHYBY! | Na tomto snimku jsou uvedené nejrozsifenéjsi omyly
B T G T pfi poskytovani prvni pomoci.

Hmatani pulsu laiky nejen zdrzuje, ale casto vede
k chybnému vyhodnoceni situace. Pokud ¢lovék nedy-
cha, je na misté masaz srdce.

Ve stabilizované poloze 1ze snadno pfehlédnout, ze po-
stizeny dodychal. PostiZzeny v bezvédomi patfi na
zada. NIKDY NEPODKLADAME HLAVU! Stabilizova-
nou polohu lze v§ak doporucit napf. pfi intoxikacich —
zabrani se tak vdechnuti zaludeéniho obsahu.

S postizenym vzdy manipulujeme Setrné, zvlast pfi po-
dezfeni na poraneni patefe, v pripade, Ze e
v bezvédomi a nelze spolehlivé zjistit, zda dycha, ma
zaji§téni Zivotnich funkci VZDY pfednost pfed pfi-
padnym poskozenim jinych organu.



3. INSTRUKTAZNI VIDEA

Na DVD nosiéi, ktery je pfilohou nas$i pfiruc¢ky PP, najdete adresar s nazvem Instruktaz-
ni videa. Kratké video-etudy ukazuji spravny postup laického oS§etfeni nemocné-
ho/zranéného clovéka.

Videa je mozné vyuzit jak pfi bézném vykladu, tak napf. pfi praktickém cviceni
nebo v ramci pfednasky o prvni pomoci, ktera je soucasti projektového dne nebo nékteré
ze Skolnich pobytovych akci (napfiklad lyzaiského nebo sportovniho kurzu).

K jednotlivym videim uvadime kratky slovni popis obsahu s upozornénim na dtle-
zité momenty. Video je vhodné pustit opakované, po prvnim zhlédnuti upozornit na dd-
lezité momenty v ukazce a nasledné pustit sekvenci znovu.

KRECE
Délka videa — cca 3,5 min

Trojice lidi (2 muzi a jedna zena) rano na hotelovém pokoji planuje program dne na se-
minafi, kterého se tcastni. U jednoho z muzt (na videu vpravo) cca v 0:25 zapocCne za-
chvat kredi.

Zbyli dva pohotové reaguji, odklidi z blizkosti kamarada nabytek (aby nedoslo
k poranéni), zena se presune k hlavé postizeného a pfidrzenim ji chrani pfed turazem.
Sunda také postizenému bryle z o¢i. Druhy muz pohotové vola zachranku na ¢isle 155.
Po skonceni epizody kieci je vidét zfetelné a pravidelné dychani. Postizeny nasledné
postupné prichazi k védomi a je zjevné dezorientovany. Oba jeho pratelé jsou empaticti a
opakované mu vysvétluji, co se stalo, aby mu pomohli se v situaci zorientovat.
V priitbéhu kfeci se postizeny pomocil, coz na konci pribéhu zjistuje, rovnéz zde jsou je-
ho pratelé taktni a empaticti.

UPOZORNENI]

Video-etuda je typickou ukazkou epileptického zachvatu. Pfipome-
neme zakum, Ze ne vzdy jsou k¥eée projevem epilepsie, proto i
pfi volani na linku 155 popisujeme, co vidime — zdchvat kreéi a ne-
stanovujeme diagnoézu (,ma epilepticky zachvat“). Po odeznéni kfeci
peclivé sledujeme, zda postiZeny zacal dychat!




RESUSCITACE

Délka videa cca 2,5 min + 2,5 min

Video-etuda je rozdélena na dvé casti. V prvni ¢asti je zakladni laicka resuscitace s dy-
chanim z plic do plic, ve druhé ¢asti pak pouziti automatického defibrilatoru — AED.
Resuscitace 2 navazuje na prvni ¢ast. Je na uvaze ucitele (s ohledem na ¢asové moznos-
ti a také na zralost zaku), zda pusti jen zakladni resuscitaci nebo téma rozs§ifi o uziti
AED. Pak je ovSem vhodné poustét obé videa v navaznosti.

Resuscitace 1

Muz vchazi do mistnosti a sdéluje svym pfatelim, Ze mu neni dobfe. Poté se skaci na
zem a nasleduje kratka epizoda kieéi. Pratelé ihned poskytuji pomoc. Zena postizené-
ho nejprve oslovi, potom jej zkusi probrat k védomi poplacanim po tvafi. Oba pratelé
spole¢né otoéi muze na zada, zena mu zaklonem hlavy uvolni djchaci cesty. Zminuji,
ze dycha. V§Simneme si vSak, ze dechova aktivita neni normalni, jedna se o zpomalujici
se obcasné nadechy - tzv. lapavé nadechy, coz pratelé pozdéji zminuji. U postiZeného,
ktery je v bezvédomi a ma pouze lapavé nadechy, je na misté zahajit resuscitaci.
Muz - zachrance odhali hrudnik postizeného a na stfedu hrudni kosti zahajuje spoje-
nyma rukama nepfimou masaz srdce. Masaz je dale provadéna (cca od ¢asu 1:07) na re-
suscitaéni figuriné.

Protoze se jedna o §kolené zachrance, dohodnou se hned na pocatku, ze budou
provadét resuscitaci s dychanim, a stfidaji tedy 30 kompresi hrudniku se 2 vdechy.

Po stfihu (v ¢ase cca 1:50) je znazornéno, ze u postiZzeného muze se v prubéhu
resuscitace opét objevi lapavé nadechy. V takovém pfipadé neni potfeba pokracovat
s dychanim =z plic do plic, zena proto pouze pfidrzuje hlavu v mirném zaklonu.
V ozivovani pokracuji az do pfijezdu zachranné sluzby.

Poznamka: Na videu neni zfetelné vidét volani zachranné sluzby, zachranci se pou-
ze zminuji o tom, ze zdchranka je zavoland.

Resuscitace 2

Toto video zac¢ina jiz probihajici resuscitaci, rozsifuje problematiku o pouziti AED. Treti
zachrance pfichazi v pribéhu resuscitace postizeného (pfedstavovaného resuscitacéni fi-
gurinou) a pfinasi automaticky defibrilator. V priibéhu pfipravy pfistroje se zachranci
snazi masaz preruSovat jen na nezbytné nutnou dobu. V druhé casti videa pak lékar
demonstruje uziti AED.



AUTONEHODA — ZAJISTENI BEZPECNOSTI

Délka videa cca 2,5 min
Video-etuda je zaméfena na problematiku zajiSténi bezpecnosti pfi dopravni nehodé.

Ridicka a jeji spolujezdkyné zastavi, kdyZz spatfi dopravni nehodu. Jednaji rychle,
ale ne zbrkle, domluvou si rozdéli ukoly, berou vSechny potfebné pomucky - reflexni
vesty, telefon, lékarnu a vystrazny trojuhelnik.

Poté, co pribéhnou k nehodé, pokusi se od lehce zranéné spolujezdkyné z havaro-
vaného auta zjistit informaci o poétu zranénych, vypinaji motor havarovaného auta a
auto zabrzdi pomoci ruéni brzdy.

Pfi volani zachranné sluzby sdéli dispeceram dtilezité informace — kde jsou, co se
stalo a kolik je postizenych.

Zatimco se jedna ze zachrankyn vénuje vystraSené, lehce zranéné dcefi na zadnim
sedadle a nasledné i spolujezdkyni — matce, ktera vyvazla pravdépodobné bez zranéni,
druha zjistuje stav fidiCe. Zjisti, ze fidi¢ je pfi védomi, zaklonem hlavy provede uvol-
néni dychacich cest. Rozhodne se neprovadét zadné dalsi ukony, protoze fidi¢, a¢ zjev-
né otfesen, nema zadna viditelna poranéni a je pfi védomi. Takto vyckaji pfijezdu za-
chranky.

OSETRENI ZRANENI
3 videa o délce cca 2 — 3 min

Videa jsou natoCena jako nazorna ukazka oSetfeni béznych poranéni. Tyto video-
sekvence zde slovné nerozebirame, protoze oSetiujici podrobné komentuje postup.

= OsSetfeni poranéni kosti predlokti.
= QOsetfeni poranéni kotniku.
= QOsetfeni krvaceni z nosu.



KRATKE INSTRUKTAZE - POLOHOVANIi

4 kratka videa o délce 0,5 min — 1,25 min

Videa jsou natocena jako nazorna ukazka manipulace s postizenym. Videa je vhodné
poustét opakované a pouzit je jako navod pro prakticky nacvik polohovani.

Polohovani 1 — Otoceni bezvédomého na zada + uvolnéni dychacich cest —

1 zachrance — upozornime zaky, ze pfi jednom zachranci neni nékdy mozné dobie
oSetfit pohyby hlavy (zejména pfi otaceni ¢lovéka vétsiho, nez je zachrance).
Polohovani 2 — Otoceni bezvédomého do polohy na boku - zotavovaci (stabili-
zovana) poloha — 1 zachrance — upozornime zaky, stabilizovanou polohu zde uzi-
vame proto, ze postizeny je zjevné opily a ZCELA ZRETELNE DYCHA. Vhodné je
zminit rizika stabilizované polohy.

Polohovani 3 — Improvizovany transport bezvédomého s pouzitim deky - 2 za-
chranci — postizeného nejprve navalenim na jednu a nasledné druhou stranu pre-
misti na deku. Pfi ota¢eni pacienta vzdy jedna ze zachrankyn fixuje hlavu. Nasled-
né postizeného v bezvédomi pomoci deky transportuji.

Polohovani 4 — Otoceni bezvédomého na zada + uvolnéni dychacich cest —

3 zachranci — zachrankyneé u hlavy dava pokyny a fidi spolupraci tak, aby oto¢eni
bylo co nejSetrnéjsi.



4. PROVERENI ZNALOSTI

OTAZKY K PREZENTACIM

Ke kazdé z prezentaci nabizime nékolik otevienych otazek. Lze je vyuzit pro frontalni
opakovani, provéfovani znalosti zaku ¢i jako zadani pro zpracovani individualni i skupi-
nové samostatné prace.

Prezentace pro 1. stupen

= Jaké ¢islo zavolame, kdyz je nékdo nemocny nebo se mu néco stane?

= Pokud jsme ve mésté u prechodu pro chodce a slySime houkat sanitku, jak se za-
chovame?

= Jaky signal dava houkajici a blikajici sanitka ostatnim fidi¢tim na silnici?

= Jaké pomucky pro poskytnuti pomoci najdeme v kazdém auté?

= Jaka je adresa vaSeho bydlisté, nasi Skoly?

Prezentace pro 2. stupen

= Jaka nebezpeci mohou hrozit zachranci pfi poskytovani PP napf. u autonehody?

= Kam se dovola volajici na linku 155, pokud vola z tizemi jiho¢eského kraje?

= Jaké informace zjiStuje dispecer pfi volani na tisniovou linku 155?

=V jakych pripadech je bezprostfedné ohrozen zivot nemocnych/zranénych? Jak ta-
kovou situaci pozname?

= Jak budete postupovat, pokud najdete ¢lovéka v bezvédomi?

= K ¢emu jsou v lékarné rukavice a k ¢emu ,protiSokova“ — folie?

Prezentace pro stfedni Skoly

= Co je telefonicky asistovana prvni pomoc a kde se s ni mtizeme setkat?

= Jak legislativa CR vymezuje povinnost poskytnuti pomoci v pfipadé ohrozeni Zivota
nebo zdravi?

= Jaky vyznam ma uzivani rukavic pfi poskytovani PP? V jakém pripadé je jejich po-
uziti zvlast na misté?

= Jak provedeme kontrolu zakladnich zivotnich funkci?

= Coje AED a kde se s nim muzeme setkat?

= Co je Sok, kdy nastava a jak se postarame o postizeného, kterému hrozi rozvoj So-
ku?

= Co jsou lapavé nadechy, ¢im jsou vyvolany, jak pomtizeme clovéku, u kterého po-
zorujeme lapavé nadechy?

= Co je ulevova, ortopnoicka, zotavovaci a resuscitacni poloha? Pro jaké stavy je kte-
ra z nich vhodna?

= S jakou frekvenci a do jaké hloubky stlac¢ujeme hrudnik pfi nepfimé masazi srdce?

= V ¢cem se li§i resuscitace ditéte od resuscitace dospélého?



TESTY

Testy 1 a 2 jsou pfipraveny v navaznosti na obsahy prezentaci pro 2. stupen ZS a pro
SS. Kazda otazka ma pravé jednu spravnou odpovéd. Spravna odpovéd je vyznacena
tuéné. Na DVD nosiéi jsou oba testy ve varianté k tisku pro zaky — ve formatu pdf.

Test k prezentaci pro 2. stupen ZS
Pravé jedna spravnd odpovéd — vyznacena tucné

1. Co NEPATRI mezi zakladni Zivotni funkce?
a) dychani
b) krevni obéh
c) vyluéovani
d) védomi

2. V Ceské republice jsou k dispozici 4 hlavni tisfiova telefonni é&isla - 150, 155,
158 a 112. Vyberte spravné tvrzeni.

a) 112 je univerzalni, nejvhodné;jsi ¢islo pro pfivolani pomoci. Ostatni jsou jen
pomocna ¢isla, ktera postupné zanikaji.

b) 150 = policie, 155 = zachranka, 158 = hasic¢i, 112 = hasi¢i.

c) 150 = hasiéi, 155 = zachranka, 158 = policie, 112 = jednotné evropské
tisfiové &islo (v CR obsluhované hasiéi).

d) 150 = hasic¢i, 155 = zachranka, 158 = policie, 112 = nadfizené centralni fidici
pracoviste 1ZS.

3. Pred osSetfenim krvacejici rany je z hlediska prevence pfenosu infekce nej-
vhodnéjsi:
a) vydezinfikovat si ruce, v nouzi napf. i octem nebo vapnem.
b) oplachnout si ruce.
c) navléknout si gumové rukavice.
d) preventivné sivzit 1-2 tabletky jakéhokoliv dostupného antibiotika.

4. Prvni, o co je nutné se postarat pfi nestésti (nap¥. pfi dopravni nehodé), je:
a) bezpeénost na misté.
b) pfivolani zachranné sluzby.
c) dukladna prohlidka mista nehody a shromazdéni v§ech ranénych.
d) zastava krvaceni a obnoveni dychani u nejzavaznéji zranénych.

5. Pokud postiZeny nereaguje, je dalSim krokem zjiSténi, zda:
a) ma tep na kréni tepné.
b) dycha a jak dycha zejména (zejména s jakou frekvenci).
c) neutrpél néjaky zavazny uraz.
d) se s nécim zavaznym dlouhodobé neléci.
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6. Poskytnuti prvni pomoci p¥i ohroZeni zivota ¢i zdravi:
a) je povinnosti kazdého clovéka, je to diano zakonem.
b) musi poskytnout jen ten, kdo to umi (napf. zdravotni sestra, lékar), ostatni
lidé nemuseji.
c) je povinnosti jen v pfipadé, ze postizenou osobu zname.
d) neni povinné, poskytne ji jen ten, kdo se na to citi.

7. Zivot JE bezprostiedné ohrozen, kdyz postiZeny:
a) Lezi, nehybe se, ale vidime, jak se mu zveda hrudnik a bficho, a porovnanim
zjistime, ze dycha asi tak rychle jako my.
b) Lezi, nereaguje, ale sténa a obcas hybe rukama ¢i hlavou.

c) Lezi, nehybe se, nereaguje a obcas se ,,divné nadechne“ - zalapa po de-
chu.

d) Krici, ze umira, a dozaduje se okamzité pomoci.

8. Zranény nebo nemocny je p¥i védomi, sanitka je zavolana. Vyberte spravnou
moznost, jak zlepsit jeho pohodli do pfijezdu zachranafa.

a) Ulozime ho do stabilizované polohy, kdyby se mu to nelibilo, tak ho pfidrzi-
me.

b) Dame mu napit a najist, abychom mu zpfijemnili cekani.

c) Vsechny rany, které najdeme, dukladné vydesinfikujeme a dobfe obvazeme,
ke koncetinam mu pfilozime dlahy.

d) Prikryjeme ho napi. bundou nebo f6lii z 1ékarny, aby mu nebyla zima.
Pokud sedi na zemi, miZeme mu dat také néco pod zadek.

Test k prezentaci pro SS
Pravé jedna spravnd odpovéd — vyznacéena tucéné

1. Pro pacienta, ktery je pfi védomi, ale Spatné se mu dycha (napf. astmatik v
zachvatu), je optimalni poloha:
a) vleze na zadech s mirné zaklonénou hlavou.
b) na boku - zotavovaci ('stabilizovana").
c) ve stoje.
d) vsedé s moznosti zapfit ruce.

2. Pokud je postizeny v bezvédomi, pro dalsi postup je rozhodujici:
a) zjiSténi pfipadnych zavaznych onemocnéni, kterymi by mohl postizeny trpét a
které by mohly vyvolat poruchu védomi.
b) ovéfeni, zda dech postizeného nepachne po alkoholu.
c) zjiSténi stavu dychani (ZDA dycha a JAK dycha).
d) nahmatani (nebo nenahmatani) tepu na kréni tepné.

34



3. Pii resuscitaci ma pro vétSinu postiZenych rozhodujici vyznam:
a) kvalita dychani z plic do plic.
b) spravny pomér mezi poctem kompresi hrudniku a poc¢tem umeélych vdecht.
c) nepfima masaz srdce, tj. komprese hrudniku provadéné co nejvyssi frekvenci
a maximalni silou, kterou je zachrance schopny vyvinout.
d) nepfima masaz srdce, tj. komprese hrudniku provadéné spravnou frek-
venci do spravné hloubky.

4. Co udélame, pokud si nejsme zcela jisti, zda postiZeny v bezvédomi dycha?

a) Pokusime se nahmatat mu puls na krénich tepnach, a pokud neni patrny, za-
hajime resuscitaci.

b) Sledujeme barvu, a pokud promodrava, postupujeme tak, jako by nedychal.

c) Postupujeme tak, jako by postiZeny nedychal (tj. bez dalSiho vahani za-
hajime resuscitaci).

d) Otoc¢ime jej do zotavovaci (stabilizované) polohy na boku a dale sledujeme dy-
chani az do doby, kdy mame potfebnou jistotu.

5. Laicka resuscitace déti se od resuscitace dospélych:
a) odliSuje jinou frekvenci kompresi hrudniku.
b) odliSuje provedenim vypuzovaciho manévru pfed zahajenim kompresi a
naléhavéjsi potfebou provadét dychani z plic do plic.
c) odliSuje durazem na provedeni dostatecného zaklonu hlavy.
d) nijak zasadné nelisi.

6. Pokud postiZeny ,,pfebral" a nyni prakticky nereaguje, je vhodné:
a) umistit jej do zotavovaci ("stabilizované") polohy na bok.
b) pokusit se jej "rozchodit".
c) umistit jej do polohy na zadech se zaklonénou hlavou.
d) umistit jej do prfedklonu pfes vhodnou pfepazku (napf. vanu) hlavou dolti.

7. Stav dychani u postiZeného v bezvédomi vyhodnotime nejlépe tak, ze:

a) postiZzeného otocime na zada, a pokud nevidime jasné a zfetelné pravi-
delné dychaci pohyby hrudniku, postupujeme tak, jako by nedychal.

b) prilozime postizenému pfed usta zrcatko, a pokud se nemlzi, pacient nedy-
cha.

c) podrzime postizenému pred usty tenké vlakno, a pokud se nehybe, pacient
nedycha dostatecneé.

d) postizeného ponechame v poloze, v jaké se nachazi, a sledujeme, zda dycha.
Pokud si nejsme jisti, zjistime, zda za¢ina promodravat. Pokud ano, postupu-
jeme tak, jako by postizeny nedychal.

8. Hlavnim cilem prvni pomoci v situaci, kdy ma pacient kfece koncetin i trupu
a nereaguje na zadné podnéty, je:
a) za kazdou cenu zajistit priichodnost dychacich cest a dychani.
b) zabranit druhotnému arazu.
c) obnovit védomi dostatecné silnymi bolestivymi podnéty.
d) zastavit kfecCe pfidrzenim koncetin a event. i trupu.
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9. Vyberte pravdivé tvrzeni tykajici se zaSkrceni konéetiny z duvodu potieby
zastavit zavazné krvaceni.

a) Zaskrceni se provadi vzdy mezi ranou a srdcem, cca 10 cm nad ranou.

b) Zaskrceni koncetin provadime vyhradné v pazi nebo ve stehné, nikdy ne
v predlokti nebo v bérci.

c) Pouziti §krtidla pfi zavazném krvaceni z koncetiny je vzdy prospésné - pokud
krvaceni nezastavi, alespon je omezi.

d) Zaskrceni je nejucinnéjsi v kombinaci s tlakovym obvazem - nejprve prilozime
obvaz, a pak ho stahneme Skrtidlem.

10. Mezi zivot zachraiiujici vikony u zavazného irazu NEPATRI:
a) zajiSténi tepelné pohody.
b) zastava zavazného krvaceni.
c) oSetfeni oteviené zlomeniny.
d) uvolnéni dychacich cest.

11. Dopravni nehoda - &elni naraz. Ridié je v bezvédomi, zhrouceny na volant,
chréivé se jakoby snazi nadechnout. Vyberte tvrzeni odpovidajici situaci.

a) Prvnim krokem pomoci bude pokus o uvolnéni djchacich cest. Ridice
zkusime uvést do pfirozené polohy na sedac¢ce a mirné mu zaklonit hla-
vu. Pokud se tim neobnovi ac¢inné dychani, pokusime se jej vyprostit z
auta, polozit ho na zada a postupovat dal jako u kazdého jiného pacienta
v bezvédomi.

Prvnim krokem pomoci bude vypros§téni z auta, dalsi postup jako u kazdého

jiného pacienta v bezvédomi.

Prvnim krokem pomoci bude nahmatani tepu na krku. Pokud je tep hmatny,

ponechame postizeného v poloze, v jaké se nachazi, a zajistime tepelny kom-

fort. Pokud hmatny neni, pokusime se jej vyprostit a zahajime resuscitaci.

d) V dané situaci s postizenym nijak nemanipulujeme - pokud je v bezvédomi,
nezle vyloucit uraz patefe a pfipadnou manipulaci by mohlo dojit k pos§kozeni
michy a dozivotnimu ochrnuti.

b

C

12. Mezi nejdulezitéjsi informace pfi volani na tisfiovou linku patfi:
a) informace o misté, kde se stalo nestésti.
b) co nejpfesné€jsi diagnédza stavu postizenych.
c) informace o tom, jaké ma clovék pomahajici na misté k pomoci vybaveni.
d) informace o tom, kolik lidi na misté pomaha.

13. Pfednosti tisfiové linky 155 (v porovnani s ¢islem 112) je:
a) Lze se dovolat bez kreditu.
b) Poskytovani odbornych rad po telefonu - telefonicky asistovana PP.
c) Na rozdil od volani na 112 je volani na 155 zdarma.
d) Lze se dovolat i bez pokryti siti mobilniho operatora.
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14. Zivot ohroZujici krvaceni je takové, pFi kterém:
a) je povrch, ze kterého tece krev, vétsi nez plocha dlané.
b) je krvacivé zranéni na hlavé.
c) doslo ke ztraté asi 250 ml krve.
d) krev z rany vystfikuje proudem nebo vytéka ve velkém mnozstvi.

15. Vyberte vjrok, ktery NEPATRI mezi rozsifené omyly a myty o prvni pomoci.

a) Pouzitim gumovych rukavic se zachrance chrani pfed infekénimi choro-
bami.

b) S ¢lovékem po padu z vysky nesmime v zadném pripadé hybat, nebot hrozi
poskozeni michy.

c) Clovéka v bezvédomi ukladame vzdy do stabilizované polohy.

d) Clovék po urazu s masivnim krvacenim patii do protiSokové polohy (vleZze na
zadech s podlozenyma nohama), jedna se o prevenci rozvoje Soku.

PRACE S INFORMACEMI

Praci s informacemi mtizeme studenttim zadat i v pfipadé, Zze jsme problematiku prvni
pomoci nevykladali. Otazky, které jsou v tomto typu provéfeni znalosti pouzity, se
vztahuji pouze k pfedloZzenym informacim (textu, schématu) které jsou soucasti za-
dani, nevyzaduji tedy zadné predchozi znalosti, testuji pouze dovednost porozumeét textu
¢i schématu a pracovat s informacemi.

Prace s informacemi je vhodna pro zaky vyssich tfid na 2. stupni ZS (dle urovné
zakl) a jednoznacné pro zaky stfednich §kol. Nabizime dva pfiklady — prace s textem a
prace se schématem. V obou pfipadech jsou na informaci navazany 4 otazky rtizného
typu. Za otazkami je uvedeno spravné reSeni. Na DVD nosiéi — pfiloha pfirucky jsou oba
testy pro zaky pripravené k tisku ve formatu pdf.

A. Text

Nejzieteln€jsi znamkou bezprostfedniho ohrozeni zivota je bezvédomi (tedy stav, kdy
postizeny nereaguje na vnéjsi podnéty). Typicky se hned od pocatku pridava porucha
dychani (napadné dlouhé intervaly mezi nadechy), pozdéji pfechazejici v tiplnou za-
stavu dechu.

Znakem bezprostfedniho ohrozeni zivota — zastavy obéhu - je tedy nejen to, ze
postizeny viibec nedycha, ale i stav, kdy zdanlivé dycha, ale nadechy jsou "lapavé“ —
postizeny se nadechne jen "Cas od ¢asu'", pfipadné jen otvira usta ,jako kapr". Typic-
ka je také promodrala barva v obliceji. Pokud nepozorujeme zadné dalsi projevy zivota
(zadny pohyb, kiece, kuckani atd.), pfipadné pokud si nejsme jisti, povazujeme stav
za zastavu obéhu. Postizeného ulozime na zada a mirné mu zaklonime hlavu.
V zadném pripadé hlavu ni¢im nepodkladame. Podlozeni hlavy vede k jejimu pred-
klonéni a uzavreni dychacich cest.

Hmatani tepu na krkavici ¢i kdekoliv jinde je pro neS§kolenou osobu ztratou ¢a-
su se zcela nahodnym vysledkem a nedoporucuje se.

V kazdém piipadé nejdfiv volame tisfiovou linku (v CR 155). Jak ale postupovat
do té doby, nez sanitka dorazi?
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V pripadé, ze jsme svédky tepenného krvaceni (krev stfika — pulsuje) — je prioritou
zastava krvaceni, teprve potom prichazi na fadu resuscitace.

Pokud jsme na misté sami, pokusime se sehnat néjaké pomocniky, a to i za ce-
nu malého ¢asového prodleni v zahajeni prvni pomoci.

Pro preziti postizeného ma rozhodujici vyznam spravné provadéna prvni pomoc
— resuscitace (ozivovani), neboli kombinace dychani z plic do plic a nepfimé masaze
srdce. Ukazuje se ale, ze ,univerzalni“ pomér 30 kompresi: 2 vdechtim neni optimalni
pro kazdého postizeného. Zasadni vyznam ma pfitom mechanizmus, jakym k zastaveé
obéhu doslo.

U menSi c¢asti postizenych (asi 20%) s nahlou zastavou obéhu dochazi
k zastaveni srde¢ni ¢innosti druhotné. Na prvnim misté je zastava dychani, dochazi
k celkovému poklesu obsahu kysliku v téle a nasledné k porucham a zastaveni ¢in-
nosti dal§ich organtl - zejména mozku a srdce. K zastavé dychani dochazi nejcasté;ji
nasledkem urazu (napf. po dopravni nehodé nebo tonuti), otrav (napf. drogami) ¢i
z jinych davodl (napf. vdechnutim ciziho télesa — typicky u nejmensich déti). Posti-
zeny ma v krvi kriticky nedostatek kysliku, a prvotnim ukolem je proto nejen nahra-
da obéhu, ale i obnoveni dychani.

U veétSiny postizenych (asi 80%) vSak dochazi nejdrive k zastavé srdce. Typickou
pfi¢inou je onemocnéni srdce — napfiklad infarkt nebo zanét. Zastava obéhu ma sice
za nasledek velmi rychly vznik nedostatku kysliku v mozku (nebot se zde rychle spo-
tfebovava), ale v krvi i téle jako takovém je kysliku dostatek — postizeny az do posled-
niho okamziku dychal a jeho télo je normalné okyslicené. Postizeny upada nahle a
necekané, bez zjevné priciny, do bezvédomi.

Klicovym ukolem prvni pomoci je v takovém pfipadé nahradit funkci srdce a
dopravit tento kyslik do mozku. To znamena provadéni nepfimé masaze srdce. Dy-
chani z plic do plic neni v takové situaci prinejmensim v prvnich minutach pfili§ pod-
statné. Pokud je nicméné na misté nékdo, kdo umi umeélé dychani bezpec¢né poskyt-
nout, miize asi jednou za minutu provést dva vdechy. ProtoZe tento mechanizmus
vzniku zastavy je v praxi nejobvyklejsi, postupujeme stejnym zptisobem tehdy, pokud
si nejsme jisti, jakym mechanizmem k zastavé obéhu doslo.

Pro uplnost - ozivovani ukonéime jen tehdy, pokud:
- ozivovani pfevezme profesionalni tym;
- postizeny zacne reagovat nebo samostatné normalné dychat;
- dojde k uplnému vycerpani sil zachrancu.

Otazky k textu:

1. S vyuzitim informaci z pruvodniho textu sefad'te moZnosti A - D tak, aby od-
povidaly spravnému postupu pfi poskytovani prvni pomoci.

zastavit tepenné krvaceni

zah4ajit nepfimou masaz srdce

pokusit se sehnat pomoc

volat linku 155

Dow>

Reseni dlohy: D-C-A-B



2. V souvislosti s problematikou poskytovani prvni pomoci je v obecném pové-
domi velmi silné zakofenéna fada mytu. Nékteré z takovych chyb mohou mit
v praxi fatalni dusledky. Po pfeéteni odborného €lanku rozhodnéte, ktera
z nize uvedenych moznosti patfi k témto nebezpeénym chybam.

Cow>

Zdrzet se pred zahajenim ozivovani telefonovanim na linku 155
Nerozpoznat bezpecné pfi¢inu selhani zivotnich funkci
Dat postizenému néco pod hlavu, aby ho tvrdy povrch netlacil
Upfednostnit masaz srdce pred dychanim z plic do plic
Reseni iilohy: C

3. Jste svédkem nahlého kolapsu ¢clovéka na ulici. Neni patrné Ziadné zranéni,
postiZeny nejevi znamky zivota. Vasi povinnosti je poskytnout mu prvni po-
moc. Vyberte tu moznost, ktera pfedstavuje spravny postup poskytnuti prvni
pomoci, podle informaci uvedenych v pruvodnim textu.

A.

Pozorné a zevrubné postizeného prohlédnout a oSetfit pfipadna krvaceni —
v pfipadé, ze nejevi znamky zivota, volat 155 — pokud nedycha, zahgjit dy-
chani z plic do plic asi 1-2x za minutu — pokud postizeny stale nereaguje a
zachrance neni vycerpan, pokracovat v ném az do pfijezdu odborné pomoci.
V pripadé, ze postizeny nejevi znamky zivota, volat 155 — pokusit se sehnat
nékoho na pomoc — zah4djit nepfimou masaz srdce, pfi vice zachrancich je
mozné ji kazdou minutu doplnit 1-2 vdechy z plic do plic — pokud postize-
ny stale nereaguje a zachrance neni vycerpan, pokracovat v ozivovani az do
prijezdu odborné pomoci.
V pripadé, ze postizeny nejevi znamky zivota, zahajit nepfimou masaz srdce
a vzdy po 30 stlacenich vystfidat s 2 vdechy z plic do plic — pokud do 5-6
minut nezacne jevit znamky zivota, volat 155 — pokud postizeny stale ne-
reaguje a zachrance neni vyCerpan, pokracovat v ozivovani minimalné dal-
§ich 10 minut.
Pokud si nejsme zcela jisti, zda doslo k zastavé obéhu a postizeny alespon
obcas dycha, ulozit jej do stabilizované polohy — volat linku 155 — kontro-
lovat dychani — pokud se postizeny do 10 minut neprobere, polozit ho na
zada a zahajit nepfimou masaz srdce — pokud postizeny stale nereaguje a
zachrance neni vyéerpan, pokracovat v ni az do pfijezdu odborné pomoci.
Reseni ulohy: B

4. S vyuzitim informaci z odborného ¢lanku rozhodnéte o pravdivosti nasleduji-
cich vyroku.

A.

B.

Nepfima masaz srdce je ve vétsiné pfipadli selhani zivotnich funkci dilezi-
téj$i nez dychani z plic do plic.
Pro spravné provadénou resuscitaci je nezbytné dodrzeni pevného poméru
mezi po¢tem stlac¢eni a poétem vdechu.
U dospélych dochazi mnohem c¢astéji k selhani zakladnich zivotnich funkeci
v pofadi zastava dechu — zastava obéhu.
Zastavu tepenného krvaceni uprednostnime pfed nepfimou masazi srdce.
Ozivovani ¢lovéka se zastavou obéhu provadime v poloze na zadech s mirné
zaklonénou hlavou.

Reseni ulohy: A. Ano; B. Ne.; C. Ne; D. Ano; E. Ano
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Nehrozi nebezpeci? Nereaguje a nedych3,
s 2 nebo se jen lapavé
, LL = nadechuje? .
Bez znamek Zivota? - -
W - _\
Pfivolejte pomoc! Operator na lince =>
Volejte zachrannou sluzbu postupujte podle pokyni
~%al. 155 operatora tisnové linky.
. / #

= L

Otoéte postiZeného nazadaa

=2
Je k dispozici AED?

RESUSCITUJTE!
= b
Pouzijte AED a postupujte
M aEkejte podle pokyni pfistroje.

propnutyma rukama

stied hrudni kosti
100 - 120 x za minutu
do hloubky 5- 6 em.

Obnoven obé&h?
Opakované kontrolujte
stav postizeného!

.

zachranné sluiby. Resuscitaci ukoncete jen tehdy, pokud se postizeny probouzi a zacind
reagovat, pokud hrozi nepiimérené nebezpeti nebo pii aplném vycerpani zachranci.
Pozor! Ojedinélé lapavé nadechy nejsou znamkou probouzeni. NEPRETRZITE pokracujte

Pokud postizeny nejevi znamky Zivota, ZAHAITE RESUSCITACI a NEPRERUSWITE JI aZ do piijezdu
v resuscitaci i tehdy, pokud vidite tyto ojedinélé nadechy.
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Otazky ke schématu:

1. S vyuzitim informaci ze schématu postupu resuscitace sefad’te moznosti A-E
tak, aby odpovidaly spravnému postupu pfi poskytovani prvni pomoci.

moowe

Zjistit, zda je v dosahu defibrilator.
Zjistit, zda je postizeny pfi védomi a zda normalné dycha.
Stlacovat hrudnik 100-120x za minutu.
Volat linku 155.
Presvédcit se, zda nehrozi nebezpeci.
Reseni tilohy: E-B-D-A-C

2. S vyuzitim informaci ze schématu postupu resuscitace rozhodnéte, ktery
z ukonu nepatfi k resuscitaci provadéné laiky.

oW

nepfima masaz srdce mackanim hrudniku.
zjistovani stavu obéhu hmatanim tepu na kréni tepné.
pouziti automatického defibrilatoru (AED).
volani odborné pomoci na tisnovou linku.
Reseni ulohy: B

3. Jste svédkem nahlého kolapsu ¢élovéka na ulici. Neni patrné Zadné zranéni,
postiZeny nejevi znamky Zivota. Vasi povinnosti je poskytnout mu prvni po-
moc. Vyberte tu moznost, ktera pfedstavuje spravny postup poskytnuti prvni
pomoci, podle informaci uvedenych ve schématu postupu resuscitace.

A.

Zjistit, zda je v dosahu defibrilator, pokud ano, pouzit ho — Zavolat na tisno-
vou linku — Presvédcit se, zda nehrozi nebezpeci — Zjistit stav védomi a dy-
chani postizeného — V poloze na zadech mackat hrudnik do hloubky 5-6 cm
100-120x za minutu.
Presvédcit se, zda nehrozi nebezpeci — Zjistit stav védomi a dychani postize-
ného — V poloze na zadech mackat hrudnik do hloubky 5-6 cm 100-120x za
minutu — Pokud se do 5 minut neprobere, zavolat na tisnovou linku — Zjis-
tit, zda je v dosahu defibrilator, pokud ano, pouzit ho.
Presvédcit se, zda nehrozi nebezpeci — Zjistit stav védomi a dychani postize-
ného — Zavolat na tisnovou linku — Zjistit, zda je v dosahu defibrilator, po-
kud ano, pouzit ho — V poloze na zadech mackat hrudnik do hloubky 5-6 cm
100-120x za minutu.
Zjistit, zda je v dosahu defibrilator, pokud ano, pouzit ho — Zjistit stav védo-
mi a dychani postizeného — V poloze na zadech mackat hrudnik do hloubky
5-6 cm 100-120x za minutu — Zavolat na tisnovou linku.

Reseni tilohy: C

4. S vyuzitim informaci z odborného ¢lanku rozhodnéte o pravdivosti nasleduji-
cich vyroku.

A.
B.

C.

&=

Pristroj AED (defibrilator) smi pouzit pouze Skoleni zdravotnici.
Aby byla resuscitace tispésna, je dulezité provadét masaz srdce pokud mozno
bez preruseni.
Resuscitaci provadime dal i v pfipadé, Zze se postizeny v jejim prubéhu obcas
nadechne.
Pokud postizeny zac¢ne normalné dychat, masaz prerusime a mtizeme odejit.
Ozivovani ¢lovéka se zastavou obéhu provadime v poloze na zadech.
Resuscitaci je mozné provadét pouze podle pokynt operatora na lince.

Reseni uilohy: A. Ne; B. Ano.; C. Ano; D. Ne; E. Ano; F. Ne
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VIDEO-ETUDY S NESPRAVNYM POSTUPEM OSETRENI

Pokud pracujeme s zaky, jejichz uroven znalosti v oblasti prvni pomoci je vyssi, lze

k provéfreni znalosti pouzit obtiznéjsi formu — praci s video-etudami.

Na DVD nosici, ktery je soucasti prirucky, nabizime dvé testova videa s kratkym
pfibéhem, ve kterém zachranci postupuji nespravné a délaji zavazné, i méné zavazné
chyby.

Ukolem zaku je po zhlédnuti videa najit chyby, kterych se zachranci dopustili,

pfipadné navrhnout spravny postup — jak by se v takové situaci postupovat mélo.

Pro pripad vyuziti tohoto typu provéfeni znalosti pro testovani znalosti zakt nabi-
zime bodované feSeni. Za kazdy z pfibéhu lze ziskat max. 8 bodu. Doporucujeme video
pustit opakované (2-3x), mezi jednotlivymi opakovanimi nechat zaktim prostor na zapis
chyb.

Uvadime také spravny postup feSeni obou situaci.

Video 1 - Kardiak

Etuda zamérend na zajisténi zdakladnich zivotnich funkci.

Reseni

CHYBY, KTERE UDELALI
ZACHRANCI V PRIBEHU

Zivot ohrozujici chyby (1 bod)

polozeni postizeného, kterému se
Spatné dycha, na zada

otoceni postizeného, ktery nahle
zkolaboval a ,divné“ dycha, do zota-
vovaci polohy (na boku)

Podlozeni hlavy postizeného

Pozdni a nejasna ,,dohoda“

o pfivolani zachranky, kterou nako-
nec nikdo nevola

Pokus o hmatani tepu u postizeného
v bezvédomi

Zahajeni dychani z plic do plic (bez
soucasného zahajeni nepfimé masa-
ze srdce)

Zbyteéné a zdrzujici vykony (1/2 bodu):

pokus o ,vytazeni“ jazyka
otirani potu, ,masaz“ prsou vlhkym
hadrem

otevirani okna

zdvihani koncetin

SPRAVNY POSTUP,
JAKY MELI ZACHRANCI ZVOLIT

Uklidnit rozruS§enou pani, zorientovat
se v situaci.

Zavolat 155.

Dokud byl postizeny pfi védomi, ne-
chat ho v poloze, kterou upfednostio-
val. Z videa je zfejmé, Ze ulevovou po-
lohou byla pro postizeného

s dychacimi potiZemi poloha se zapie-
nyma rukama o stlll - tzv. ortopnoicka
poloha.

V pripadé, ze by postizeny upadl do
bezvédomi, ulozit ho na zem do polohy
na zadech, provést zaklon hlavy a kon-
trolovat dychani.

Pokud by nedychal normalné, zahgjit
nepfimou masaz srdce s frekvenci asi
100x za minutu.

Jeden z postizenych by Sel ven naproti
zachranaftm.

Jeden ze zachrancti by se po celou do-
bu mél vénovat rozruSené manzelce —
komunikovat s ni a podpofit ji.



Video 2 - Cyklista

Etuda zamérend na zajisténi bezpecnosti a
S urazem.

Reseni

CHYBY, KTERE UDELALI
ZACHRANCI V PRIBEHU

Za kazdou chybu - 1 bod:

Nezabezpeceni mista nehody.
NesSetrné zachazeni s postizenym (na
zacatku — vyprosténi z kola — i na
konci — béhem diskuze

o nepfivolané sanitce).

Chybi systematické vysetfeni (ABC).
Nakonec nikdo nevola zachranku
(chyba v komunikaci mezi zachran-
ci, zmini chybné ¢islo)

Nepouzili rukavice.

Chybna technika zastavy krvaceni
obvazem (nespravné provedeny po-
kus o ,tlakovy“ obvaz, sundavani
vrstev obvazu atd.).

Chybna technika zastavy krvaceni
zasSkrcenim (nespravné misto pro
zaSkrceni, nespravna technika, rana
ostatné nekrvaci zas az tak moc,
aby to viibec bylo nutné).

Napady dat ,nohy nahoru“ a ,roz-
chodit“ postizeného.
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druhotné vysetieni a oSetieni postizeného

SPRAVNY POSTUP,
JAKY MELI ZACHRANCI ZVOLIT

Zajistit bezpecnost — reflexni vesty,
rukavice, postaveni vystrazného troj-
Uhelniku, transport postizeného

z neprehledného nebezpecného mista
do bezpedi.

Zjisténi zakladnich informaci a zavo-
lani 155.

Protoze jsou zivotni funkce zachova-
ny, provést systematické vySetfeni ce-
lého téla a zjistit rozsah poranéni.
Osetfit krvaceni v oblasti predlokti
pfilozenim tlakového obvazu.

Nechat postizeného zaujmout ulevo-
vou polohu (zbyte¢né s nim ale ne-
manipulovat) a zabranit ztratam tep-
la.



5. NEJCASTEJSI MYTY A OMYLY
PRI POSKYTOVANIi
PRVNI POMOCI

Na kterémkoliv stupni §koly se pfi vyuce muzete setkat s tradi¢nimi myty a omyly, které
jsou v problematice poskytovani prvni pomoci opravdu diikladné zakofenéné. Nejcastéji
na né prijde fe¢ diky dotaztim zakt. Bohuzel i pfednasky o prvni pomoci nabizené fadou

vzdélavacich instituci tyto zakofenéné nepravdy mnohdy obsahuji a pedagog se nezfidka

ocitne v situaci, ze fika détem néco jiného, nez jim fika ,odbornik“ na pfednasce objed-

nané §kolou.

NEBEZPECNE OMYLY

prinasime jeSté na zavér pékné pohromadeé.

1. Nerozpoznani zastavy obéhu, pokud trvaji ,lapavé dechy“. Zachrance tyto na-
dechy povazuje za ,normalni dychani“ a nezahaji resuscitaci, ¢imz ztraci draho-

cenny c¢as.

2. Pokus o nahmatani tepu u postizeného, ktery je po kolapsu v bezvédomi. Pres-
toze jde zdanlivé o snadny vykon, problém spo¢iva v tom, ze v praxi, v pfipadech,
kdy postizeny puls nema, konéi pokus o nahmatani pulsu laiky v 50 % CHYB-
NYM zavérem. Zachrance ve skuteénosti citi svilj vlastni tep v koneécich prstti.

Resuscitace diky tomu neni zahajena...

3. Podlozeni hlavy postizenému v bezvédomi. Tento ,pol§tarek do rakve“ je jeden
z nejCastéji vidénych omylld, ktery stoji denné lidské zivoty. Predklonéni hlavy
u pacienta v bezvédomi vede s jistotou k uzavieni dychacich cest a naslednému
uduseni postizeného. Pravé tak jiz bylo doslova zabito svymi ,zachranci" mnoho

epileptikt, diabetikt, kardiakd...

4. Otoceni postiZzeného po kolapsu do ,stabilizované polohy*“. Zachrance tim
ztrati prehled o stavu dychani a ¢asto ani nezaregistruje, ze postizeny ,dodychal®.
5. ,ProtiSokova poloha“ s nohama nahofe je ve skutecnosti naprosto nevhodna
pro pacienty s vétSinou druht Soku. U pacientt s vaznym urazem hrozi dalsi po-
S§kozeni vlivem manipulace a uvedeni do nepfirozené polohy, pro pacienty

s dechovym nebo obéhovym selhanim je smrtici.
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Pokus o ,vytazeni jazyka“, pfipadné ,vypaceni celisti“ u pacienta v kfecich.
Pokus o nasilné otevieni Uist se nam v lepSim pfipadé nezdafi, v horSim dojde ke
zbyteénému poranéni nebo vylomeni zubti postizeného, krvaceni, a muze dojit az
k uduseni vlastni krvi a tlomky zubu!

Neposkytnuti pomoci postiZenému, ,aby se mu neposkodila patei“. Absolut-
ni dodrzovani této ,poucky" jiz stala zivot mnoho zranénych... MySlenka je to ur-
¢ité spravna, ale nesmi jit o ¢lovéka v bezvédomi, ktery nedychall! V takovém pfi-
padé ma absolutni prednost obnoveni zivotnich funkci, i kdyz se samozfejmé
snazime s postizenym hybat co nejméné a Setrneé.

Zbésila jizda do nemocnice. Pokud ,hodite" postizeného do auta a pojedete ,co
to da“ do nejbliz§i nemocnice, bude vas tam nejspi§ ¢ekat prekvapeny vratny,
nebo v lep§im pfipadé rozespala sestra pfijmové ambulance (pokud vibec trefite
Lty spravné dvere", coz v nasich nemocnicich neni nékdy tak tplné snadné). Po-
kud zavolate zachranku, bude u vas stejné rychle jako vy v nemocnici, ale bude
pfipravena okamzité a odborné zasahnout a stav vyresit.
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