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Abstrakt

Biohazard a pripravenost zachrannych sloZek

V této bakalarské praci se zabyvam biohazardem a pfipravenosti zdchrannych
slozek. O této problematice se mluvi velmi malo, i kdyz nas ¢im dal vice nékteré
skupiny upozoriiuji na hrozici nebezpeCi a paniku s nim spojenou, hlavné diky
terorismu. Poté nasleduje ¢ast zabyvajici se vyhlasenim poplachu, poskytovanim
zdravotni péce na misté mimotradné udalosti a ndslednym tfidénim ranénych s ukazkou
registracni karty, kterd usnadiiuje orientaci o stavu postizeného. Dale jsou zde rozebrany
ukoly a ¢innosti zékladnich sloZek integrovaného zadchranného systému (IZS) kde nesmi
chybét rozebrani typové Cinnosti u nalezu predmétu s podezienim na piitomnost B-
agens. Okrajové je zde zminéna ¢innost NBC (nuclear, biological, chemical) tymu
podilejicich se na zvladani kontaminace a zaméfené na dalSi jednani. Nasledujici
kapitola rozebira nejrizné;si typy ochrannych pomtcek, které jsou schopné nas ochranit
pied piisobenim B-agens. Tato ¢ast prechdzi na mechanismy a zplisoby dekontaminace
spole¢né s dalSimi opatienimi proti rozSifreni kontaminace. Dalsi Cast prace se zabyva
biologickymi zbranémi respektive B-agens zpusobujici nejriznéj$i choroby a
onemocnéni. Jsou proto rozdéleny podle kategorii a ptivodce. Postupné jsou zde, podle
zéavaznosti, tyto infek¢ni onemocnéni popsany.

Cilem této prace bylo popsani nejvyznamnéjSich bojovych biologickych latek,
které by mohly byt zneuzité teroristickymi organizacemi a postup slozek 1ZS pii
spolecném zasahovani. Hypotézami jsem se snazila zjistit, zda je dostateCna
informovanost a materialni zabezpeCeni v zakladnich slozkach integrovaného
zachranného systému. Sestavila jsem tedy anonymni dotaznik s 21 otazkami, kde byla
spravnd vzdy pouze jedna odpovéd. Tento dotaznik jsem rozdala na stanovisté

zéichranné sluzby, hasi¢ského zachranného sboru a policie CR v jihoGeském kraji.



Abstract

Biohazard and readiness of rescue teams

The thesis deals with biohazard and with the readiness of rescue forces. This
issue has been discussed little even though some groups more and more draw the
attention to imminent danger and panic connected with it, mainly due to terrorism.
Another part deals with making alert, provision of medical care at the side of the
incident and subsequent triage with the specimen of a registration card that facilitates
orientation of the patient’s condition. There are also discussed tasks and activities of
basic forces of the Integrated Rescue System (IRS), where there must be print action
analysis of an object found with a suspicion of the presence of B-agens. Activities of the
NBC (nuclear, biological, chemical) teams are mentioned here only marginally. These
teams are involved in dealing with contamination and focused on further actions.

The next chapter deals with various types of protective instruments that are
able to protect us against B-agens. Further on, mechanisms and methods of
decontamination are described together with other measures against spread of
contamination. Another part of the thesis deals with biological weapons or B-agens that
cause various diseases and illnesses. They are divided according to categories and
pathogens. These infectious diseases are here described according to their severity.

The objective of this work was to describe the most significant combat
biological agens that could be abused by terrorist organizations and the procedures of
the IRS forces in joint actions. By means of hypotheses I tried to find out whether the
basic forces of the IRS have sufficient information and material security. I compiled a
questionnaire with 21 questions, where there was always only one right answer to each
question. | handed out the questionnaires at ambulance stations, fire rescue brigade

stations and Police of the Czech Republic stations in South Bohemian Region.
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Uvob

Téma biohazard a ptipravenost zachrannych slozek jsem si vybrala hlavné
proto, ze mné zajimalo, zda jsou slozky integrovaného zachranného systému (dale jen
1ZS) dostate¢né pfipraveny na utok pouzitim B-agens. Po teroristickych utocich 11. zaii
2001 se zvedla vlna paniky a mozna i1 diky tomu jsme si uvédomili, Ze nejsme tak
vSemocni. Nésledné Sifeni antraxové nakazy v posStovnich zéasilkach vyvolalo jesté vétsi
strach. Strach z neznamého neptitele, ktery mize zautocit kdykoliv a kdekoliv. Timto
»zvednutym prstem® jsme byli upozornéni na to, Ze nejsnaz$im zplusobem je stale
pouziti chemickych 1 biologickych zbrani. Predev§im pro jejich snadné uchovavani,
pievazeni a jejich dostupnost vSude ve svété. Zabranit této panice se necha pouze
dostate¢nou informovanosti a spravnym vyuZitim ochrannych prosttedk, proto je velmi
dulezité, aby byli slozky IZS navzajem sehrané a schopné spole¢né spolupracovat.

Ve své praci jsem se zamétila na samotnou ¢innost integrovaného zachranného
systému a vzajemnou spolupraci téchto slozek pifi vzniku mimotfadné udalosti jako
takové. Soucasné jsem se snazila zamétit na ¢innosti pii prokazani B-agens. Cilem této
prace bylo hlavné zjisténi, zda jsou slozky dostate¢né informované a jestli maji

k dispozici potfebné materialni zabezpeceni.



1 SOUCASNY STAV

1.1 BEZPECNOSTNI SYSTEM CESKE REPUBLIKY

Problematika bezpecnosti je nepochybné¢ multidisciplinarni. Na zkoumani,
ochrané a zajiStovani bezpec€nosti se podili fada pravnich a védnich disciplin. Pojem
bezpecnost neni Zadnym pravnim piedpisem definovan. Z tstavniho zakona o
bezpecnosti Ceské republiky je mozné vyvodit, Ze bezpednosti se rozumi zajisténi
svrchovanosti a uzemni celistvosti Ceské republiky, ochrana jejich demokratickych
zakladl a ochrana zivotd, zdravi a majetkovych hodnot. Jednou ze soucasti zajisténi
bezpeénosti Ceské republiky (v ramci tzv. vnitini bezpecnosti) je potladovani a
piredchazeni negativnich spoleCenskych jevii. CoZz je hospodarska trestna c¢innost,
korupce, terorismus a politicky extremismus, organizovany zlo¢in, nelegalni migrace a
obchod s lidmi, nezakonny obchod se zbranémi, vybusninami a omamnymi latkami, ...
(4).

K zajisténi bezpe¢nostnich zajmt Ceska republika vytvaii a rozviji komplexni
hierarchicky uspotfadany bezpecnostni systém, ktery je propojenim roviny politické
(vnitini 1 zahrani¢ni), vojenské, vnitini bezpecnosti a ochrany obyvatel, hospodaiské,
finan¢ni, legislativni, pravni a socialni. Zakladem je piredevSim v legislativnim
vyjadieni ptisobnosti a vzdjemnych vazeb jednotlivych slozek (zdkonodarné, vykonné,
soudni moci, izemni samospravy a pravnickych i fyzickych osob). Jejich vazeb mimo
bezpecnostni systém a ve stanoveni jejich povinnosti. Zakladni funkci je fizeni a
koordinace ¢innosti jednotlivych slozek odpovédnych za zajiStovani bezpecnostnich
zdjmi. Strukturu zahrnuje zejména prezidenta republiky, Parlament CR, vladu,
Bezpecnostni radu statu a jeji pracovni orgény, ustfedni spravni ufady, krajské a obecni
ufady, ozbrojené sily, ozbrojené bezpecnostni sbory, zpravodajské sluzby, zdchranné
sbory, zachranné sluzby a havarijni sluzby. Za zajistovani bezpecnosti statu, fizeni a
funk¢nost celého systému je odpov&dna vlada jako vrcholny organ vykonné moci.
Funkéni bezpe¢nostni systém piedstavuje nejen nastroj pro ucinné zvladani krizovych

situaci vojenského i nevojenského charakteru, ale zajiStuje i1 prevenci a piipravu na
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krizové situace. Fungovani, vystavba a rozvoj schopnosti jednotlivych slozek,
hospodaiské a financni zabezpeceni piedstavuji dlouhodoby a narocny proces.
Vyuzivaji praktické zkuSenosti zfeSeni rGznych krizovych situaci, systematickou
formou riznych cviceni a preventivniho piisobeni slozek. V ptipad¢ pohrom ptirodniho
nebo antropogenniho ptvodu ¢i jinych mimofadnych udalosti, které ohrozuji Zivoty,
zdravi, majetek, Zivotni prostiedi, vnitini bezpe¢nost nebo vefejny potadek v CR, vlada
vyuzivd integrovany zachranny systém a dal§i relevantni slozky. Vlada zlepSuje
podminky pro jejich akceschopnost a efektivni spolupraci véetné posileni sou€innosti
s Armadou CR. Bude podporovat vybaveni zikladnich slozek integrovaného
zachranného systému a sborti dobrovolnych hasicti za u¢elem jejich vétsiho zapojeni do
feSeni mimotadnych udalosti. V ptipadé¢ vyskytu a Sifeni infekénich onemocnéni
S pandemickym potencionalem vlada pfijimad preventivni a represivni protiepidemicka
opatteni a vytvari podminky pro poskytovani zdravotni péce. Organy ochrany veiejného
zdravi zajisti rychlou validni vyménu informaci o $ifeni onemocnéni i1 o pfijimanych
protiopattenich na mezinarodni arovni (12).

Bezpecnostni systém musi neustale reagovat na ménici se podminky a zmény

V bezpecnostnim prostiedi i vznikajici nové hrozby (12).

1.2 INTEGROVANY ZACHRANNY SYSTEM

Je to systém, ktery spojuje vSechny nutné slozky pteduréené pro zvladnuti
konkrétni mimotadné situace a soucasné se stava u¢innym nastrojem pro feseni. Timto
systémem je dnes Integrovany zachranny systém (dale jen IZS), budovany od roku 1993
az k soucasné regulaci podle zdkona ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném
systému (31). Vychozim principem byla potieba specifikovat vztahy a vazby stavajicich
nositeldl tistového volani (150, 155, 158) pro potieby spole¢ného nasazeni v ptipadech
vyskytu mimotadnych udalosti, které si vynucuji koordinovany postup vSech tcastniki
likvidace nasledku takovéto udalosti (8). Realizaci opatfeni vramci 1ZS provadi

v okamZiku, kdy se na misté negativni udalosti sejdou dvé€ a vice slozek IZS, které maji
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vzniklou situaci tesit. Zpusob fizeni zachrannych i likvida¢nich praci zavisi na druhu a
rozsahu negativni udalosti, po¢tu i druhu slozek podilejicich se na téchto pracich (2).
Ministerstva a jiné ustfedni spravni ufady v oboru své puasobnosti vedou piehled
moznych rizik, provadéji analyzy ohrozeni a sjednavaji napravu skuteCnosti a stavi,
které by mohly zptsobit vznik mimofadné udalosti. Rozhoduji o ¢innostech k provadéni
zachrannych i likvida¢nich praci a ke zmirnéni nasledka (27).

Zéakladnimi slozkami se staly Hasisky zachranny sbor Ceské republiky a
jednotky pozarni ochrany zatazené do plosného pokryti spravnich celki, zdravotnicka
zachranna sluzba a Policie Ceské republiky. Tyto slozky zajistuji nepfetrzitou
pohotovost také pro piijem ohlaSeni vzniku mimofadné udalosti, jeji vyhodnoceni a
neodkladny zasah. Timto uUzemnim principem jsou zajiStény potieby jednotlivych
spravnich celki. Pro jejich prospéch je pfipravovana integrace zachrannych a ostatnich
slozek IZS. Proto se spravni slozky tidi pokyny vedouciho spravniho celku coz je
vedouci pfisluSného spravniho tfadu. Zvladani nasledkli t€mito slozkami by bylo
nedostateCné, proto jsou dopliovany kapacitami dalSich sluzeb. Pfevazné to jsou
vyélenéné sily a prostiedky ozbrojenych sil (Armada Ceské republiky), ostatni
ozbrojené bezpeénostni sbory (Policie Ceské republiky, ale i prostiedky Ministerstva
vnitra, Ministerstva spravedlnosti, ...), orgdny ochrany vetfejného zdravi, havarijni,
pohotovostni a odborné sluzby, neziskové organizace 1 sdruzeni obcani. Tyto
doplinkové kapacity se staly ostatnimi slozkami systému a poskytuji svou pomoc jako
planovanou pomoc na vyzadani (21).

Ptehled o vSech slozkéach zatazenych do IZS zajistuji operacni a informacni
sttediska. Pfi mimotadné udélosti jejich funkci plni operacni stfedisko hasic¢ského
zachranného sboru. Koordinaci v prostoru mimoiadné udalosti a fizeni slozek provadi
velitel zasahu. Pro piimé fizeni nasazovanych slozek si ziizuje $tab velitele zasahu jako
sviij vykonny aparat. Cleny jsou velitelé a vedouci jednotlivych a dalSich
spolupracujicich slozek i osoby poskytujici pomoc (Cesky erveny kiiz, Horska sluzba,
Banska zachranna sluzba, Vodni zachranna sluzba aj.) (27).

Sjednocujicim prostfedim je krizovy management spravniho celku, pro jehoz

potiebu se integrace dostupnych moznosti realizuje. Zajistuje funkénost zdravotnického
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systému i za krizovych situaci (9). Podminkou pruznych a efektivnich vazeb mezi
slozkami IZS je pochopeni miry uzavienosti systému (limitované moznosti spravniho
celku) a otevienosti, coz je pocet moznych slozek pro piipadné regiondlni ucastniky
(33).

1.2.1  TYPOVY PLAN

Je zédkladni casti krizového planu, ktera je vazana na feSeni jednoho typu
krizové situace. Obsahuje feSeni krizové situace, vyvolané projevem jednoho rizika ze
seznamu rizik hrozicich na daném spravnim tzemi (8). Tyto plany maji jednotnou
strukturu, vypracovanou Ministerstvem vnitra — Generalnim feditelstvim hasi¢ského
zachranného sboru Ceské republiky (dale jen MV-GR HZS CR) v navaznosti na
Harmonogram ptipravy a zpracovani krizovych plant podle Bezpecnostni rady statu

(14).

Typova cinnost u piredmétu s podezirenim na pritomnost B-agens

Typova &innost (STC-05/IZS) obsahuje postup slozek 1ZS pfi zachrannych a
likvida¢nich pracich v ptipad¢ oznameni podezielého pfedmétu. Tato typova ¢innost je
zpracovana v Souladu se zakonem o IZS a zméné nekterych zakont ve znéni pozdéjsich
piedpisit a vsouladu s § 18 vyhlasky €. 329/2003 Sb. Jsou v ni vymezeny pojmy
tykajici se B-agens. Je zde pfesn¢ urceno jaké Cinnosti vykonava velitel zasahu a kdo je
opravnén jim byt. Specifikuje nejriznéjsi stupné poplachu se spolecnym feSenim zasahu
a dalsi prostfedky 1 sily slozek 1ZS. Ddéle jsou zde rozebrany zplisoby dezinfekce,
uzavieni prostoru i pfevoz vzorkll. Samoziejmé také ukéazky typovych listi a dalSich

dokumenta (11).

Zahrani¢ni i tuzemské zkuSenosti ukazuji, ze po katastrofé umira urcity pocet
postizenych velmi rychle na selhdni zdkladnich zivotnich funkci. Pomérné velky pocet
vSak umira proto, Ze se jim nedostava v€asnad pomoc. Zachrannou akci je tedy nutné

organizovat tak, aby na sebe navazovala pfednemocni¢ni i nemocni¢ni neodkladna
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péce. Nezbytné nutné v planech feSeni krizovych situaci (traumatologické, krizové)
predstavuje stanoveni odpovédnosti v hierarchii podfizenosti a nadtfazenosti
poskytované péce v pribéhu zachranné akce spole¢né¢ s koordinaci zdravotnickych a

nezdravotnickych tisnovych sluzeb podilejicich se na pomoci (28).

1.2.2 KLASIFIKACE KATASTROF

Slovo katastrofa je feckého plivodu a znamena hromadné nestésti, pohromu
nebo zanik. Kazda katastrofa je jind a specifickd, ale existuji urcité skupiny katastrof se
stejnymi charakteristikami. Snaha o porovnani a hodnoceni vedla k pokusim o
ptehledné uspofadani do néjaké klasifikace. Klasifikace katastrof podle svétove
zdravotnické organizace pouZziva zdkladni déleni na pfirodné-klimatické a antropogenni
katastrofy. Mezi katastrofy které by se mohly vyskytovat na naSem tizemi patii pozary,
bouiky, uniky plyni, exploze, pady kosmickych téles, zédplavy s povodnémi, krupobiti i
piivalové desté, ndmrazy, naledi, snéhové vanice, kalamity, sné¢hové laviny, pohyb
svahii, propady zemskych dutin, pidni eroze, zemétfeseni, vichtice, prudké vétrné
poryvy, teplotni inverze, vedra a sucha, radiace, magnetické anomalie, vliv zafeni
kosmickych téles, epidemie, pandemie, velké nakazy rostlin 1 zvifat, havarie
vV chemickém objektu, Sktdci 1 paraziti, pasobeni toxickych a infekénich odpadua,
havérie v dopravé, davova panika, terorizmus a diverzni ¢innost, nasilné¢ kriminalni
delikty, emigra¢ni viny, tnik ropnych produktii, mezistatni konflikty (28).

Je tedy nutné transformovat systém zachranného fetézce do prostoru
hromadného postizeni osob S poskytovanim zdravotni péce v bezprostiednim
prostoru devastujici udéalosti. Mezi dalsi zdravotnické transformace patii absorbovani
poctu postizenych osob. Kvalita reakce na devastujici udalost bude zavislda na
dostupnosti a schopnosti pruzné reagovat na danou udalost (29).

Pti katastrof€¢ dochazi ke zdravotnim ztrdtdm a obrovskym Skoddm na
hmotném majetku. VSechny ztraty jsou natolik rozsahlé, ze mohou vést k vyraznému
nepoméeru mezi potfebou pomoci a redlnymi moznostmi poskytnout pomoc. Nasledkem

vyvolavajici ptfiCiny je v kratkém Case a na zna¢né ploSe hromadny vyskyt postizenych
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osob. Odezva zdravotnickych systému je zavisla na kapacit¢ a trovni zachranného

fetézce (9).

Cyklus katastrofy

OkamZiku ,,0*

Nastup katastrofického dé&je na postizeném Uzemi. Nastava proverka
pfipravenosti, prevence a stalého monitorovani rizikové zatéze. Patii sem cely soubor
znalosti a dovednosti doporucovanych z hlediska ochrany a zachrany Zivota, zdravi
(23).

Kulminacni bod ,, K*

O pribéhu katastrofické udalosti mizeme fici, Ze od okamziku ,,0“ do bodu
K kdy udélost kulminuje, vyuZzijeme opatieni pfijimana spradvnim izemim na ochranu
zivé sily a majetkovych hodnot. Doba trvani je nékolik sekund aZ desitky hodin. Pro
nepostizené okolni zemi se interval ,,0* az ,,K* stava aktivizaci pro poskytnuti pomoci
zvenci, kterd se ovSem musi umét ovladat. Dokonalym zvladnutim symptomatologie a
syndromologie katastrofické udalosti. Je tieba, aby odpovéd’ byla adekvatni, rychld a

poskytnuti vlastni pomoci v¢asné a efektivni (24).

Zdachranné prdace

Po prekroceni kulmina¢niho bodu, kdy slabnou a ustupuji devastujici ucinky,
nastupuji zachranné sily, které zahajuji zachranné prace. Ukolem pfipravenosti je dobrat
se optimalizace reakce na udalost, aby v okamziku, kdy katastroficka udalost prochazi
kulminaci, byl dostatek sil a prostfedktl k zachrané zivotl a zdravi na misté krize.

Odborna piednemocni¢ni neodkladna péce (dale jen PNP) — oSetfeni na misté
od zdravotnické zachranné sluzby (zachranny fetézec rozvinuty z mista nasledku
udalosti) s pfimou navaznosti na zajistény transport do cilovych zatizeni lizkového typu
invalidizujici ztraty. Zde se velmi dobie uplatiiuji ¢asové limity jako je ,,zlata hodina*

(1-3 h) a ,,hodiny Zivota* (do 72 h) (23).
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Likvidacni prdce

Nastup dalSich Cinnosti, které nasleduji po kulmina¢nim bodu zichrannych
praci (bod ,,Z*). Béhem ustupujici zachranné a vlastni prace nabihaji do mist, kde se jiz
nenachazeji ohrozené a postizené osoby. Mistem realizace je cilové zdravotnické
zafizeni, které se nachdzi mimo prostor postizeny katastrofickou udalosti. Provadi
¢innosti navazujici na poskytnutou prvni pomoc a PNP (23).

Nemocni¢ni neodkladna péée (dale jen NNP) — kone¢né feseni situace, aby
byly vytvotfeny podminky pro UpIné odstranéni nasledkd poruch zdravi po probéhlé
udalosti. Tato péce je poskytovana na specidlnich pracovistich (intervenc¢ni, intenzivni,
resuscitacni). Likvidacni prace v rezimu NNP trvaji desitky dnti az tydnt a maji svij

kulminac¢ni bod ,,L*.

Prdace obnovy

Uvedeni postizeného prostoru do stavu pied katastrofickou udalosti, aby byl
obnoven chod spole¢nosti a zaroven se na zakladé poznatkti a zkuSenosti odolnost
postizeného prostoru zesilila, zvySilo se preventivni opatfeni i trvalé monitorovani
rizikové zatéze se zkvalitnilo. Pozadavek zasadni zmény tvoii kulmina¢ni bod ,R*
rekonstrukcnich praci. Tyto prace maji ¢asovy interval pomérné delsi, desitky tydni az

roky, kdy nejvice zalezi na druhu udalosti (29).

Navazna zdravotni péce (NZP)
Patii sem rekonstrukéni az protetické vykony véetné dlouhodobé rehabilitacni

péce. Tato péce je Casové velmi naro¢na muze trvat mésice az roky (1).

VyhlasSeni poplachu

Mimotadna udalost (dale jen MU) ohrozuje jednotlivé osoby (postizeno max.
10 osob) z toho 1 az 3 osoby zranéné lehce — 1. stupeni. Pokud je ohroZeno zdravi méné
nez 100 osob (dochazi ke koordinaci sloZek 1ZS) — 2. stupen. Pti postizeni vice nez 100
0sob (ptirodni katastrofy, terorismus, ...) — 3. stupen. Pokud je postizeno vice, jak 1000

osob vyhlasuje tento stupen Hasi¢sky zachranny sbor (dale jen HZS) — 4. stupen (29).
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Na mist¢ nestesti ¢lenové HZS provadéji vyprosténi a vyneseni ranénych nebo
jinak postizenych osob. Pokud to situace vyzaduje, provadéji i dekontaminaci. Ukolem
Policie CR (dale jen PCR), at’ uz potadkové nebo bezpednostni sluzby je zajisténi
piijezdovych a odjezdovych cest, regulace dopravy, vymezeni nebezpeéné oblasti,
popiipadé¢ hlidkovani, aby nedochazelo k pachani trestné c¢innosti. Zdravotnicka
zachrannd sluzba zajiStuje pirednemocni¢ni péci jak uz charakteru trazového tak
toxického (polytrauma, popdleniny, epidemie, bezvédomi, radiace, ...). Lékat z prvni
posadky se stava velitelem zdravotnické posadky (velitelem zasahu je ¢len HZS), ma na

sobé reflexni vestu a spolupracuje s operaénim stiediskem tak s PCR (19).

Tiidéni ranénych a jejich odsun

Déleni dle metody START (Simple Triage And Rapid Treatment — Snadné
Ttidéni A Rychld Terapie). S prvnimi obét'mi pfichdzeji do kontaktu nejdiive laici a
pozdéji nezdravotnici, hovotfime tedy o prvotnim laickém ttidéni. Je to rozdéleni
zranénych v kratké dobé na mrtvé, lehce zranéné a ostatni s naslednym provadénim
zékladnich zivot zachraiujicich vykonti. Usnadiiuje i1 urychluje tak zachranaitm
odborné zdravotnické tiidéni, na které navazuje poskytovani neodkladné pomoci
spole¢né s transportem do nemocnice, kde muze byt provedeno nemocni¢ni tfidéni,
které urc¢i, jaky druh péce bude poskytovan. Miize byt bud’ resuscitacni, intenzivni,
standardni nebo paliativni. Ttidéni by mélo pokracovat, dokud existuje nepomér mezi
poctem zranénych, prostfedky k jejich 1écbé a moznostmi zdravotnické sluzby ke
kone¢nému a optimalnimu feSeni zdravotni situace postizenych (28).

Nejcastéji tfidéni probihd pomoci barevnych karticek, kdy cervenda barva
oznacuje nejvaznéjsi ptipady vyzadujici resuscitaci. Vaznym piipadim jako jsou
oteviené fraktury dlouhych kosti, popaleniny bez ztraty védomi (15% a méng) je
ptitazena barva zZluta. Chodicim ranénym spolecné s trznymi a povrchovymi rdnami,

nekomplikovanymi zlomeninami patti zelend barva. Cerné oznaceni maji mrtvi.
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Postup lékaie na misté zasahu

Lékaf, ktery zjisti nebo méa podezieni na vysoce infekéni onemocnéni nebo
mozné pouziti B-agens, ma povinnost dle zdkona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného
zdravi neprodlené informovat mistné ptislusny organ ochrany vetejného zdravi (25).

Vedouci Iékat na misté zasahu je oznacen reflexni vestou a jsou mu podiizeni
vsichni zdravotnicti pracovnici. On sam podléhé veleni velitele zasahu, kterym je bud’
hejtman kraje, nebo pfislusnik HZS (29). Odhaduje pocet ranénych, druh a zavaznost
poranéni, vznasi pozadavek o posily. Ridi triage a odsun ranénych dle jejich stavu.
Urcuje prostor pro shromazdisté ranénych 1 misto pro zemielé. Organizuje prvni pomoc
a zaroven tidi poskytovanou prvni pomoc laiky. Vede o vSem patficnou dokumentaci a
informuje nadfizené. VyhlaSuje ukonceni zdravotnickych ¢innosti. Z mista hromadného

nestésti odjizdi az po osetieni posledniho postizeného (28).

1.3 FENOMEN NBC (NUCLEAR, BIOLOGICAL, CHEMICAL)

Existence bezpeCnostniho rizika v podobé pouziti jadernych, biologickych
nebo chemickych prostiedki na civilni obyvatelstvo. Do popiedi (narodni bezpe¢nostni
politiky, krizovych organi i vykonnych slozek) se tato otazka piipravenosti na pouziti
prosttedkit NBC dostala po 11. 9. 2001. Riziko pfedev§im urCuje mira zavaznosti
neustale se rozsitujiciho okruhu subjektt, kteti témito prostiedky disponuji. Mimotadné
nebezpe€i predstavuje terorismus v rtiznych zemich svéta. V tomto piipadé staci
jednotlivei nebo nestatni skupiné ovladnuti malého poctu prostfedki (29). Postizeni
NBC vyzaduje dostatecnou kapacitu protilatek, vakcin, antibiotik, radioprotektiv,
ptistrojit intenzivni péce viz Néarodni pandemicky pladn v systému feSeni virulentnich
nakaz, 1¢kaiské toxikologie (25).

Ptipravenost resortu na zvladnuti prostfedkiit NBC zdvisi na schopnosti vytvofit
funkéni systém zdravotnické pomoci a zdravotni péce o postizené. Systém péce o

postizené NBC je vysledkem uskute¢nénych cviceni IZS a potieby zajisténi bezpecnosti
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persondlu zachranného fetézce od mista vyskytu, coz je kontaminovana obét’ az po

konec¢né osetieni (29).

Akutni intoxikace v PNP

Je to nahle vznikld porucha zdravi zplsobend exogenni biologicky aktivni
latkou rtuzného ptvodu (23). Primarné musime zabranit dalSimu vstiebavani (15).
Pokud doslo ke kontaminaci klize a sliznic je tieba odstranit odév, kazi oplachnout
vodou. Dale musime stabilizovat ob¢h, zajistit dostatecné dychani (21). Snazime se
latku z téla co nejrychleji eliminovat, popiipadé podavat antidota (15). Je nutné mit

k dispozici dostate¢né mnozstvi antibiotik, antivirotik a jinych kauzalnich 1é¢iv (17).

1.3.1 DEKONTAMINACE

Dekontaminace je proces, kterym se odstraiiuji nebo zneskodiuji Skodlivé
latky, jak chemické, biologické tak i radioaktivni. Provadime ji proto, abychom
umoznili ¢innost osob a techniky v kontaminovaném prostfedi bez pouziti specialnich
ochrannych prostfedki (26). Abychom zlikvidovaly biologické latky, provadime

dezinfekci Satstva, osob, budov a zafizeni (22).

Metody dekontaminace

Mechanickymi metodami mame na mysli odkryti, coZ znamend odstranéni
kontaminované¢ho povrchu (napf. pfi ropnych havariich); piekryti piskem, slamou,
chvoji; otfeni povrchu nebo odstranéni ¢asticového kontaminantu (ometeni, vypraseni,
...). Mezi fyzikalné — chemické patii odpafovani zvysenou teplotou, omyti ve vodé nebo
Vv organickém rozpoustédle a také absorpce a adsorpce (18). Pouze chemické metody
vedou K aplnému zneskodnéni kontaminantti pomoci dezinfekénich prostiedki ve formé
plynd, kapalin nebo aerosoli. Pro dekontaminaci osob je vhodny 0,5% roztok chlornanu
sodného (Savo). HZS nejvice vyuziva 15% a 36% roztok kyseliny peroctové (Persteril),
ktery se jesté fedi (13).
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Dekontaminace osob

Jednotlivé ¢asti odévu se na dekontaminaénim pracovisti svlékaji a
v ochrannych rukavicich se postupné ukladaji do 2 neprodysné uzaviratelnych obalti.
Myci houby a ru¢niky povazujeme také za nebezpecny odpad. Pokozka se dezinfikuje
36% Persterilem natedénym na 0,2% koncentraci, pfi mechanickém nanaseni se 10
osobach méni za novy. Pokozku i vlasy mizeme myt mydlem s dezinfekénim u¢inkem
a poté jej oplachnout vlaznou vodou (11). Po osuseni ru¢niky na jedno pouziti, které se
odkladaji, do pfedem piipravenych bareld, si bereme nahradni oble¢eni (13). Oplachova
voda je zachytavana v nadrzich, do kterych je nasledné ptidano dezinfek¢éni €inidlo. Po
pridani ¢inidla se voda muze vypustit do kanalizace (11).

Dekontaminace  provadénd  zdravotnickymi  pracovniky je  zUZena
Vv pfednemocni¢ni fazi (PRE-HOSPITAL) na rozsah ,,aste¢né oCisty*. Hlavni problém
v linii nalezeni a poskytnuti prvni pomoci je vyneseni z nebezpecné oblasti (gold zone),
pfedani obéti pres filtr (silver zone) do zony bezpecné (bronze zone). Netraumatizované
obéti (nezranéni nebo lehce zranéni) jsou v péi nezdravotnické ¢asti — HZS a jeho

dekontamina¢ni kapacity (mobilni dekontaminaéni linkou) (29).

1.3.2  POKRYTi CESKE REPUBLIKY

Centrum biologické ochrany Téchonin

Centrum biologické ochrany (CBO) v Téchoniné je specializované pracoviste
slouzici k zabezpeGeni biologické ochrany Armady Ceské republiky (2). Zarovei je
soucasti Ustfedniho vojenského zdravotniho ustavu. Slouzi jako vyukové, vycvikové a
Skolici stiedisko pro vojenské i civilni specialisty z nasi republiky, tak i v ramci NATO,
zaroven je soucasti IZS. Jeho soucasti je specializovana infekéni nemocnice pro izolaci
a 1é¢bu osob s infekcemi na Grovni stupné biologického zabezpeceni BSL 3 a BSL 4
S laboratofemi pro diagnostiku vybranych biologickych agens. Poskytuje zéaroven

izola¢né-karanténni kapacity pro vySetfeni vojakd po jejich navratu z misi (10).

20



V nasi republice existuje zhruba 10 tymt NBC ¢imz je vytvoiena dostate¢na
kapacita zdravotnickych zachranaiti pfi mimotfadnych udélostech velkého rozsahu

feSenych sektorovym vstupem a vystavbou fetézce (29).

Stdtni tistav jaderné, chemické a biologické ochrany (ddle jen SUICHBO)

SUJCHBO spolupracuje s ostatnimi resorty, zejména s MV — GR HZS CR jako
slozka IZS v ramci feSeni vSech problematik tykajicich se jadernych, chemickych a
biologickych latek. Provadi vySetfeni na ptfitomnost radioaktivnich latek (méfen
davkovy ptikon zevniho gama zafeni). V laboratofi toxickych latek (dale jen LTL),
provadi pomoci rentgenového zafeni, vySetfeni zésilek k vylouCeni ndastrazného
vybusného systému (spolupracuji s pyrotechnickou sluzbou PCR). Zaroven zde také
probiha kontrola na pfitomnost vysoce nebezpecnych a nebezpecnych chemickych latek
(vyhlaska ¢. 50/1997 Sb. k zakonu ¢. 19/1997 Sb. ve znéni pozd¢jSich predpisii).
Laboratoi biologického monitorovani a ochrany se zaméfuje vySetfenim na piitomnost
biologickych agens. Ovéfovani vysledki biologickych vySetfeni provadi Stétni

zdravotni Gstav Praha (3).

Soucinnost organii ochrany verejného zdravi (ddle jen OOVZ)

HZS provadi odbér biologického materidlu s naslednou dezinfekci, dezinsekei,
deratizaci. PCR reguluje uzavieni prostoru a dohled nad dodrZzovanim
protiepidemiologickych opatieni. Zaroven provadi predvadéni osob urcenych ke
karanténnim opatfenim nebo o¢kovani. Armdda CR posiluje funkci PCR a napomaha
pii realizaci karanténnich opatieni vCetn¢ zajisStovani zasobovani v uzavieném tzemi.
Krajsky urad koordinuje zdravotnicka zafizeni, zajiStuje zdravotni péci, likvidaci
nebezpecného odpadu. Obecni urad informuje obyvatelstvo, provadi zasobovani

potravinami a pitnou vodou. Stejné jako krajsky ufad dba o likvidaci odpadi (8).
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1.3.3 OCHRANNE PROSTREDKY

Zakladem ochrany osob je preruseni interhumanni cesty pienosu, ke které u B-
agens zpravidla nedochézi. Jako preventivni ochranu proti kozni formé volime pryzové
rukavice a proti plicni formé je nezbytné pouzivat respirator nebo ochrannou masku se
spravnym filtrem. Dals$i formou pferuseni cesty pienosu jsou sitky proti hmyzu i

ptipravky odpuzujici hmyz (13).

Ochranné masky

U ochranné masky musime zvolit spravnou velikost, pro pocit pohodli a
tésnosti (mala maska tladi a nesedi, velkd maska netésni). Cim mensi je hmotnost, tim
byva material kvalitnéjsi. Velikost zorného pole bychom méli volit co nejvétsi. Obsah
oxidu uhli¢itého ve vydechovaném vzduchu by mél byt co nejmensi, abychom sniZzili
zatéz pro organismus. Pro zlepSeni kontaktu s okolim je dobré mit moznost hlasového

dorozumivani. Pfi zvySené namaze a tepelné zatézi zvysuje komfort pitny systém (26).

CM-5
Zavedena do vyroby od r. 1997. Oproti pfedchozimu typu (CM-4) se 1isi tim,
ze ma velky panoramaticky zornik. Je urcena pro osoby plisobici v IZS a zafizenich

ochrany obyvatelstva (18).

CM-6

Novy typ celoobliCejové ochranné masky pouzivajici se v kombinaci
s vhodnym filtrem nebo dychacim piistrojem (7). Vyhodou je, Ze na ni miizeme pfipojit
jakykoliv ochranny filtr (18). Chrani uzivatele proti u¢inku toxickych plynt, aerosoli a
par, biologickych latek i1 radioaktivnim &asticim. Tato maska se vyrdbi i ve verzi se

systémem piijmu tekutin nebo s vnitini silikonovou vystelkou (7). Piiloha 4.
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OM-90
Maska ma kruhové zorniky, které jsou odolné proti poSkrabani i narazu.
Zorniky maji upravu proti zamlzovéani. Obsahuje polomasku S membranou pro pienos

hlasu (18). Srozumitelnost s touto maskou je 95 % (26). Ptiloha 5.

Ochranné filtry

Pouzivame je ptfedevSim k ochranéni pied u€inky chemickych, biologickych i
toxinovych zbrani a ¢astic biologického spadu. Muzeme je rozdélit podle typu, barvy a
pouziti, viz ptiloha 7 (18). Pti vybéru vhodného filtru bychom méli pfedev§im dbat na
tfidu, tlakovou ztratu (méla by byt co nejmensi), hmotnost, protiaerosolovou vlozku a

druh zavitu (musi se shodovat s typem piipojeni k ochranné masce) (26).

Ochranné odévy

Zakladnimi prostfedky jsou izola¢ni ochranné odévy razné konstrukce a stiihu
at’ uz jednodilné kombinézy nebo dvojdilné odévy. Patii sem samoziejmé také ochranna
obuv, ptfeziivky i rukavice (18). V neznamém prostiedi pouzivime ochranny odév
s nejvyssi odolnosti a bezpeénosti. Cim je mensi hmotnost, tim by mél byt material
kvalitnéjsi. Dulezita je tésnost a piekryv spoji v navaznosti na dal$i ochranné soucasti.
Vyhodou je pokud je pododévni prostor regulovatelny. Dbame na to, aby nds
neomezoval v pohybu. U nékterych vyrobct si mizeme zvolit signalni nebo maskovaci

vybarveni (26).

Jednorazovy oblek JP-90

Patii k ochranné masce OM-90. Je vyroben z polypropylenu a soucasti jsou
jednoduché piezivky (navleky) a rukavice ze stejného materialu (18). Obdobou je
ochranny oblek Tyvek (7). Piiloha 8.
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Izolacni odév bez ventilace OPCH-T70

Sklada se z ochranné kombinézy s kapuci, ptezivek, rukavic a bavinéného
chladiciho prevleku. Hrozi zde piehiati organismu, protoze material zabranuje odvodu
tepla a potu. Proto je pro praci v tomto odévu potieba dobra fyzicka kondice a Casté

ptestavky (18). Ptiloha 9.

Izolacni odév s ventilaci OPCH-05

Je urcen k dlouhodob¢ ochrané ktize pted piisobenim otravnych latek v kapalné
formé 1 parach bojovych biologickych latek. Obsahuje specidlni filtry, izola¢ni dychaci
piistroj nebo externi zdroj vzduchu. Lze ho vyuzit i v neventilované varianté (7).

Ptiloha 10.

Filtracné ventilacni odév OPCH-90
Urceny pro velmi rizikové prostiedi, ale 1 tak ho nelze pouZit v prosttedi kde je

piitomen oxid uhelnaty nebo klesa koncentrace kysliku pod 17 % (18). Piiloha 11.

I1zolaéni protichemicky odév OPCH-90PO

Konstruovany pro praci zachrandit v nejtézSich a nejrizikovéjSich
podminkach. Skladd se z kompaktni kombinézy s kapuci a velkym panoramatickym
pruzorem. Do soupravy patii specialni holinky a rukavice s peclivé provedenym
tésnénim elastickym manzetovym tésnénim. Maska dychaciho pfistroje se nosi pod

odévem stejné jako dychaci ptistroj (18). Ptiloha 12.

14 BIOLOGICKE ZBRANE

Biologické zbran€ mizeme piipravit pomérné snadno a levné, nékdy jsou proto
nazyvany atomovou zbrani chudych. Mizeme pouzit rizné ptivodce, kteti maji odliSny
efekt. Zalezi na nakazlivosti, inkubacni dob¢, délce preziti v prostiedi, velikosti davky

potiebné k infikovani a pritbéhu vyvolané choroby. Podle vyvolavajictho pivodce je
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délime na bakterialni, virové, rickettsiové, mykotické a toxinové. Virova onemocnéni
jsou Spatn¢ 1éCitelnd, protoze na né antibioticka 1éCba (dale jen ATB) nezabird,
antivirotika zde plisobi pouze omezené. Naopak bakteridlni, mykotické i rickettsiové
agens velice dobfe reaguji na ATB 1écbu. Toxiny mohou byt mikrobidlni (botulotoxin
A, stafylokokovy enterotoxin), zootoxiny (tetrodotoxin), fytotoxiny (kurare, ricin) (25).

Nejdualezitéjsi ptivodei nebezpecni pro populaci jsou rozdéleni do tfech

kategorii podle CDC (Center for Disease Kontrol and Prevention) v Atlanté (26).

Kategorie A

Orthopoxvirus variolae — pravé nestovice
Bacillus anthracis — antrax

Yersinia pestis — mor

Toxin Clostridium botulinum — botulismus
Francissela tularensis — tularémie — zaje¢i nemoc

Flaviviridae/Arenaviridae — hemoragické horecky

Kategorie B

Coxiella burnetii — Q-horecka

Brucella spp. — bruceléza

Burkholdera mallei — vozhtivka

Alphaviridae — syndrom alfavirové encefalitidy

Plvodci béznych chorob — salmoneldza, shigeldza, E. coli (prijmovitd onemocnéni)

Kategorie C
Nipah viry, hantaviry, viry klistovych hemoragickych hore¢ek — hemoragické horecky

Polyrezistentni Mycobacteria tuberculosae — tuberkuloza

25



1.4.1  SIRENIi BIOLOGICKYCH AGENS

Zivé choroboplodné mikroorganismy nebo jejich toxiny musi byt pro lovéka
patogenni, coz znamena, ze musi byt schopné vniknout do organismu a vyvolat infekci.
Patogen musi mit vlastnost pfezivani a Sifeni se v prosttedi, uchyceni na povrchu buiky,
poruseni obranné bariéry proti infekci, poSkozeni cilové bunky (17).

Na misto zneuziti mize byt dopraveno bud’ v such¢, nebo vlhké formé. Suchy
prasek se lépe skladuje a ma lepsi rozptylové vlastnosti, ale vyzaduje vys$i Groven
technologie vyroby. Biologicky aerosol je vyrabén riznymi zplisoby, miize se rozprasit
pomoci rozptylovaciho zafizeni na letadle, kdy se jedna 0 linearni zdroj kontaminace.
Vysoce infek¢éni mikroorganismy rozptylené v podobé mrakli v ovzdusi mohou pusobit
az 200 km od mista rozptylu. Biologické agens se rozpraSuje pomoci rozpraSovaci

umistnénych na jednom misté, v tomto pfipadé jde o bodovy zdroj kontaminace (25).

Inhalace

Vzdu$na cesta je nejucinnéjSim zpusobem Sifeni. V podobé biologického
aerosolu, nejcastéji jako koute. Vzhledem k velkému prokrveni plic se po vniknuti
agens do cévniho fe¢isté miZe §ifit po celém tdle (25). Zivotnost &astic je silné

ovliviiovana teplem, relativni vlhkosti i tvarem mikroorganismu (5).

PoZiti

Biologické agens vnikd do organismu konzumaci kontaminované vody (pitné,
uzitkové) nebo potravin. Ve vodé mohou piezivat i nékolik mésicii. K $ifeni infekénich
onemocnéni sta¢i malé mnozstvi mikroorganismii (17). Onemocnéni, které by se
podaftilo vyvolat, by mohlo pfipominat jednu z béznych episod, o nichz se doviddme ze

zprav, coz by nemélo dostate¢ny psychologicky téinek (5).
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Pranik kaZi

Pouziti infikovanych vektorti jako jsou ¢lenovcei, hmyz, komafti, klist'ata, vsi,
mouchy. Pokud se biologické agens v pfenaseCi rozmnozuji, jednd se o biologicky
aktivni zptisob prenosu. Ke kontaminaci dochazi vyprazdnénim obsahu traviciho ustroji
hmyzu, slinami pti sani krve nebo vetfenim vykali do poskozené pokozky. Nevyhodou

Siteni infekce vektory je zavislost na ro¢nim obdobi (26).

Povrchova kontaminace

Infikovéani povrchu téla a ran pomoci pradla, odévi, lizkovin, nadobi. Tento
druh kontaminace je velice nepravdépodobny, protoze kiize slouzi jako pomérné dobra
ochrannd bariéra. Biologické agens likviduje ultrafialové zateni, ptidni mikroflora, pH,

teplota vzduchu a pady (17).

1.4.2  ANTRAX (SNET SLEZINNA, MODRA NESTOVICE)

Pro terorismus je velmi vhodny, protoze vytvari spory prezivajici nékolik let.
Produkty vlastni bakterie brani imunitnimu systému se s chorobou vypofadat. Ke
kontaminaci je tfeba velké mnozstvi spor (25).

Bacillus anthracis je grampozitivni, rovna, anaerobni sporulujici tycka.
Zdrojem muze byt postizené zvife nebo Clovek s antraxovym zanétem plic. Inhala¢ni

forma je vysoce letalni (17).

Formy

V misté poranéni vznika zCernaly vied az karbunkl, ktery pokud se neléci, vede
K sepsi projevujici se nevolnosti, bolestivosti svall, hore¢kou a nauseou (kozni forma).
Symptomy nahlé ptihody bifisni ptifazujeme formé stievni. Projevy zpocatku podobné
chiipce s kratkou inkubacni dobou, rozvijejici se do zanétu plic a pohrudnice postupné

napadajici CNS je ptizna¢na pro plicni formu (5).
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Existuje vakcina MBPI, ktera neni zatim licencovana v Ceské republice. Pii
ockovani se aplikuje 0,5 ml vakciny pod kiizi v 6 davkach. Poddvame 400 mg
ciprofloxacinu nebo 200 mg doxycyklinu po 8-12 hodinach. Muzem podat 2 miliony
jednotek krystalického penicilinu kazdé 2 hodiny soucasné se streptomycinem 30 mg/kg
intramuskularné. Velmi dilezitym protiepidemickym opatienim je vCasnd profylaxe
antibiotiky se zahajenim vakcinace. 60 dni od expozice nakazy je nutné zabezpedit
I¢katrsky dohled. Pti zasazeni pokozky sporami aplikujeme 0,2% Persteril a po 2

minutach ho oplachujeme vodou (25).

143 MOR

Pivodcem je malé bakterie, ktera netvoti spoéry. Ma schopnost mnozit se i pti
nizsich teplotach proto je idealnim hostitelem blecha (5). Onemocnéni probiha pod
obrazem bubonické (dyméjové) nebo plicni formy. Prenasi se ze zvifat na ¢loveka, je to
zoonoza (25). K vyvolani onemocnéni sta¢i n€kolik stovek pavodct, proto v mistech
kde se mor vyskytuje dodnes, lidé radé¢ji nezabijeji hlodavce, aby z chladnoucich tél
nevyskakaly blechy a nezacaly hledat nového hostitele. Ma vysokou smrtnost a pii kasli
dochazi k hromadnému vylucovani do populace (5). Inkuba¢ni doba je nékolik hodin az

12 dnii (26). Siteni pomoci biologického aerosolu je pomérné kratké (5).

Formy

Bubonicka - uzliny jsou zdufelé a bolestivé. Kize je modrocerné zbarvena
s vytvorenymi viidky, po jejich prasknuti dochazi k provaleni hnisu a pomalému hojeni
(5).

Kozni - ptiznaky jsou stejné jako u bubonické formy akorat, ze ke zméndm
dochazi piimo v misté vniknuti mikroba do kiize (24).

Plicni - dochazi k prudkému zanétu plic, ktery je provdzen horeckou, duSnosti,
kaslem, vykaslavanim krvavého sputa. Pokud se neza¢ne ihned s Ié¢bou pacient umira

do 5 dnti. Tato forma postihu téméf kazdého kdo neni 1é¢en (5).
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Septickda - mikroby se dostanou do krve, dochazi Kk porucham védomi az
bezvédomi. Pokud teploty neklesnou, sepse poskodi dalsi organy (25).

Meningeadlni - postizeny jsou mozkové obaly i samotny mozek (5). Projevuje se
kfe¢emi, poruchami rovnovahy s nekoordinovanou chizi.

Plicni a septicka forma maji téméi 100% smrtnost (25).

V kontaminované oblasti vyhlasime karanténu a po dobu 6 dnli lidem
v kontaktu s morem métime teplotu, kazdé 4 hodiny. Aplikujeme streptomycin,
k dezinfekci pouzivame Jodonal B 2% nebo 3% Chloramin B (17).

1.44  VARIOLA (PRAVE NESTOVICE)

Zpocatku probihd tato choroba jako chiipka, v druhé fazi klesnou teploty a
objevi se vyrazka. Po opétovném vzestupu teploty nemocni umiraji na ob&hové selhani.
Patii mezi nakazy pienaSené z ¢lovéka na Cloveka, je zde samoziejmé mozny i pienos
vzdusnou cestou. Tyto viry jsou velmi odolné vii¢i neptizni vnéjsiho prostredi, dokazou
piezivat v télech zemielych (26). Po ofkovani imunita nastupuje béhem nékolika dni.
Ochranny efekt po vakcinaci miize pretrvat 15-20 let. Abychom zabranili vzniku

epidemie, musi byt proo¢kovano vice jak 90% osob kolektivu (25).

Stddia

Prvni stadium zac¢ind nahlym vzestupem teploty, bolesti hlavy a zad, nutkdnim
na zvraceni. Miize se také objevit pocit Skrabani v krku, zanét ddsni i nosni sliznice.
Vyrézkové neboli druhé nastava ve chvili, kdy se objevi malé cervené skvrny postupné
se slévajici do pupenil. Postupné zacne klesat teplota, celkovy stav ma zlepSujici se
tendenci. Z puchyikt vznikaji pustuly, které se pfeménuji na krustu, po jejim odlouceni

zustavaji hluboké svétlé jizvy (25).
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1.45 HEMORAGICKE HORECKY

Onemocnéni projevujici se krvacenim do kize a vnitinich organti vedouci az
k obéhovému selhani. Projevuje se horeCkou, malatnosti, krvacenim, bolestmi svalt a
hlavy (17). KIécbé pouzivame antivirovy preparat Ribavirin blokujici piepsani
nukleové kyseliny. Obdobi 21 dnti od kontaktu s nemocnymi je provadén zdravotnicky
dohled, pti kterém se dvakrat denné méfti teplota (25).

Musime dodrzovat ochranny rezim pouzivanim gumovych rukavic a zastér,
rouSek, bryli, $titd, navlekt na obuvi. Plosna dezinfekce by méla byt provadéna 3%
Chloraminem B nebo 0,5% Persterilem (26). Proti témto hore¢kam dosud neexistuje

vakcina (1).

Zastupci

Ebola — vysoce virulentni virové onemocnéni, konéici béhem né¢kolika dni
smrti (13). Zdroj nakazy neni dosud znam, ale existuje jista domnénka, Ze jim jsou
hlodavci a nemocni jedinci (na o¢kovaci latce intenzivné pracuje USA) (25).

Lassa — k onemocnéni dochazi bud’ pozitim kontaminované potraviny moci
hlodavctl, nebo kontaktem se sekrety nakazené osoby, dochazi k silnému zvraceni,
epistaxi (13). U tézsich stavii dochazi ke zvétSenti jater a sleziny, poskozeni CNS (25).

Dengue — nahly zacatek projevujici se skleslosti, zvétSenim miznich uzlin,
bolesti za o¢nimi bulby. S nartistem teploty se objevuje vyrazka se zarudlym okolim
plosky nohou a dlan¢ (13). Podavame transfuze plné krve nebo plazmy soucasné
s kortikosteroidy (25).

1.46  TULAREMIE (ZAJECIi NEMOC)

Zpisobuje ji gramnegativni, nepohybliva, nesporulujici ty¢inka. Nakaza
pfenaSena ze zvifete na ¢lovéka kdy hlavnim zdrojem jsou hlodavci nékdy 1 klist’ata.
K vyvolani onemocnéni sta¢i malé mnozstvi plivodcli. Vytvoii se primarni viidek se

zvétSenymi uzlinami a naslednym zanétem plic (25). Rozeznavame ulceroglandularni,
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oroglandularni, okuloglandularni, plicni a sttevni formy, které jsou urc¢ené podle mista
vniknuti mikroba (17). Podavame tetracyklinova, chinolonova antibiotika po dobu dvou
tydnt. Piivodce tularémie zni¢ime chlorovanim vody a plosnou dezinfekci (Chloramin
B, Incidur, Jodonal B) (26). Rozeznavame pét klinickych forem: ulceroglandulérni,
oralglandularni, okuloglandularni, plicni a stfevni. Dochazi k vzestupu horecky
spole¢né se zimnici a tiesavkou, bolestem hlavy i kloubt, zavratim, celkové slabosti,
nespavosti, no¢nimu poceni. Objevuje se vyrazka s pupinky a drobnym krvacenim do

kize (pfevazné na hornich koncetinach) (25).

1.4.7 BRISNI TYFUS

Salmonella typhi abdominalis, fekulativné anaerobni gramnegativni tycka
patfici do Celedi Enterobacteriaceae. Neni odolna vii¢i pasterizaci, chlorovani vody a
dezinfekénim prosttedkiim. K vylu¢ovani salmonel dochazi stolici 1 mo¢i. Pfenasi se
bud’ pfimou, nebo fekalné-ordlni cestou. Od prvniho tydne vyskytu nemoci az do
rekonvalescence trvad obdobi nakazlivosti. Nosi¢i se Casto stavaji zeny s chronickymi
zanétlivymi zménami zluéniku (17). Projevuje se horeckou (nad 40°), bolestmi hlavy,
bricho citlivé na pohmat se zvétSenou slezinou a jatry. LéCime ji antibiotiky jako je
chinolon, tetracyklin. Lze ockovat polysacharidovou parenteralni vakcinu nebo
celobunééné oslabenou zivou peroralni vakcinu. Jako protiepidemické opatieni staci,
kdyz se dodrzuji zékladni hygienicka pravidla v potravinaistvi. Dezinfikujeme opét

Chloraminem B, Jodonalem B (25).

1.4.8 CHOLERA

Bakterialni stfevni onemocnéni s bolestivymi vodnatymi prijmy, zvracenim,
kfecemi v lytkach, hypotenzi, anurii, hrozi dehydratace. Infekce vznika hlavné po poziti
kontaminované vody. V CR existuje vakcina, kterd se rozmicha ve 100ml vody,

nazvana Orochol. Zakladni kamen 1é¢by je opétovna dehydratace (25).
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Lidské vykaly je tifeba dezinfikovat chlorovym vapnem, Chloraminem B
spole¢né¢ s prisnym dodrzovanim osobni hygieny. Ti co jsou v delSim kontaktu
S postizenymi, se musi podrobit profylaxi tetracyklinem 500 mg po 6 hodinich
minimaln¢ 2 dny (26).

1.4.9 BRUCELOZA

Radi se mezi horeénaté onemocnéni s chronickym priibdhem. Projevujici se
bolestmi kloubti, zad a hlavy. Casto se objevuje zvétseni kloubtl. Je to nespiralujici
aerobni ty¢inka. Zdrojem onemocnéni je bud’ hoveézi dobytek, koné€, prasata, zvefina 1
kutata. Pfenos je pfimym kontaktem se sekrety nebo exkrety nemocnych zvitat. V ptdé
a ve vod¢é miizou piezivat az n€kolik tydni (5).

Nejucinnéjsi zplisob 1écby je podani antibiotik, kterd maji schopnost pronikat

do bungk jesté dalsich 6 tydni (17).

1.4.10 VOZHRIVKA

Patfi do onemocnéni koni, oslti a mul zptisobené bakterii Pseudomonas mallei.
Je to gramnegativni, nesporulujici ty¢ka. K pienosu mize dojit poranénou kizi, nosnim
hlenem nebo kontaminovanym infek¢nim materidlem. Onemocnéni se rozviji jako
akutni postizeni sliznice ust, nosu nebo oka a plic. Nemoc se projevuje prudkym

nartistem teploty, svétloplachosti, slzenim a bolestmi na hrudi (17).
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2 CIL PRACE A HYPOTEZY

2.1 CiL PRACE

Cil 1 (C1): Zjisténi, zda jsou zachranné slozky znalostmi a materialné schopny

reagovat na vzniklou situaci v ramci biohazardu.

2.2 HYPOTEZY

Hypotéza 1 (H1): Viechny slozky zachranného systému (HZS, ZZS, PCR) jsou

informovany o rizicich biohazardu.

Hypotéza 2 (H1): Materialni zajisténi zakladnich sloZek zachranného systému

V ramci biohazardu je optimalni.
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3 METODIKA

3.1 POUZITE METODY

Pti zpracovavani bakalarské prace jsem pouzila nékolik metod, pomoci kterych
jsem ziskdvala informace. Z nejvétsi Casti jsem vyuzivala techniku obsahové analyzy
odbornych monografii, dale pak odborné casopisy a internetové zdroje.

K ovéteni hypotéz byla provedena metoda kvantitativniho vyzkumu. Sbér dat
byl uskute¢nén metodou dotazovani pomoci anonymniho dotazniku, ktery byl rozdén na
zachrannou sluZbu, policii CR a hasi¢sky zachranny sbor jiho&eského kraje.

Dotaznik obsahoval 20 uzavienych otazek. Z toho prvni Ctyfi otdzky byly
statistické, dalsi Ctyfi otazky byly smérované na materidlni zajiSténi, zbyvajicich
dvanact otazek zjiStovalo miru informovanosti jednotlivcl. Kopie dotazniku je vloZena
v prilohach. Data ze ziskaného dotazniku byla zpracovana do tabulek a grafi v

procentech.

3.2 CHARAKTERISTIKA VYZKUMNEHO SOUBORU

Vyzkumny soubor tvofili zdravotniCti zachranafi, dale pak hasiCi a policisté
Jihoceského kraje. Z celkového poctu 99 rozdanych dotaznikli jich bylo navraceno 84,
navratnost tedy byla 84 %. Data z téchto dotazniki byla nasledné¢ vyhodnocena a

pouzita k vypracovani vyzkumné ¢asti prace.
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4 VYSLEDKY

Vysledky dotaznikového Setfeni jsou vyobrazeny formou jednotlivych grafi u

konkrétni otazky. Zjisténé informace jsou v grafech zobrazeny procentuelng.

Otazka 1:

,Ke které slozce 1ZS pattite?*

Graf 1: Slozka 1ZS.

| zzS
mHZS
@ PCR

28%

Zdroj: vlastni vyzkum

Z této otazky zjistuji, ke které sloZce respondenti patii. NejvEtsi zastoupeni
respondentii bylo od slozky PCR a to celkem 37 % (coZ je 31 respondenttl). ZZS byla
zastoupena celkem 37 % (coz je 29 respondentt)). Z HZS odpovédélo celkem 28 %

(coz je 23 respondentt).
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Otazka 2:

,»Nejvyssi dosazené vzdelani?*

Graf 2: Vzdélani.

6%

26%

@ stfedoSkolské bez maturity
O stfedoSkolské s maturitou
O ws$Si odborné

@ vwysokoskolské

15% 53%

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 84 respondenttt ma 53 % sttedoskolské vzdélani s maturitou,
26 % vzdélani vysokoskolské, 15 % absolvovalo vyssi odbornou skolu a 6 % ma pouze
sttedoSkolské vzdélani bez maturity. Pro zajimavost jsem jeSté vytvofila graf
znazoriujici spravné a Spatné odpovédi v zavislosti na dosazeném vzdélani (graf 2A).
Graf 2A:

Pocéet spravnych odpovédi v zavislosti na dosazeném vzdélani

100%
80%
60% —— |0 Spatné
40% @ Dobre
0% - T T
stfedoSkolské bez  stfedoSkolské wSSi odborné wysokoSkolské
maturity s maturitou

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka 3:
,,Vek.

Graf 3: VEk respondenti.

35 7 31
30 1
25 - mZzS
8 20 - mHZS
& 15 - mPCR
10 A W IZS celkem
5 4 3
0 - =

18 — 30let 30 — 40let 40 — 50let 50 — 60let

Zdroj: vlastni vyzkum

Tuto otazku jsem zpracovala pomoci grafu vyjadiujicitho pocet respondenth
odpovidajicich podle véku a poté jsem ji jesté vyjadrila procentuelnim grafem (graf
3A).

Graf 3A:

50 — 60let
4%

18 — 30let
33%

40 — 50let
27%

30 — 40let
36%

Zdroj: vlastni vyzkum
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Pocet respondentt patticich do v€kové skupiny A) 18 — 30 let je celkem 33 %
Z toho ZZS tvoii 13 odpovidajicich, HZS 8 odpovidajicich a PCR 6 odpovidajicich. Do
skupiny B) 30 - 40 let patii 36 % respondentil. Z toho 16 odpovidajicich u PCR, 9
odpovidajicich z HZS a 6 odpovidajicich ze ZZS. Skupinu C) 40 — 50 let tvotilo 27 %
respondentii. Shodny poéet 8 respondentti méla ZZS i PCR. HZS mél 6 odpovidajicich
tohoto véku. Nejstarsi skupinu D) 50 - 60 let tvofili 2 zastupci ZZS a 1 policista coz byli
3 %.

Otazka 4:

,, Pohlavi.®

Graf 4: Pohlavi respondentii.

Zeny
34%

Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu 84 dotazovanych tvotily 34 % Zeny a 66 % muZi.
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Otazka 5:
,Ucastnil/a jste se cviteni slozek IZS s podezienim na piitomnost biologického

agens nebo toxind?*

Graf 5: Cvifeni s podezienim na pritomnost B-agens.

100%
80% 8
0 63
60% o - O NE
= ANO
40%
15
20%
20
0% S : : 2 : .
7ZS HZS PCR IZS celkem

Zdroj: vlastni vyzkum

U ZZS odpovédeli ANO v 10,34 % (coz jsou 3 respondenti) a odpovédi NE v
89,66 % (coz je 26 respondentit). HZS odpovidal ANO v 65,22 % (coz je 15
respondenttl) a NE ve 34,78 % (coz je 8 respondentit). PCR odpovédélo ANO v 6,45 %
(coz jsou 2 respondenti) a NE v 93,55 % (coz je 29 respondentti). Celkem tedy bylo
odpovézeno ANO ve 24,1 % (coz je 20 respondenti) a NE v 75,9 % (coz je 63

respondenti).
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Otazka 6:

,Je Vase slozka dostateéné vybavena na zasah pii B-agens?*

Graf 6: Vybaveni slozky na B-agens.

100%
5
80%
56
60% 24 27 ONE
=3 ANO
40%
N .
7ZS HZS PCR IZS celkem

Zdroj: vlastni vyzkum

U ZZS bylo odpovézeno ANO v 17,24 % (coz je 5 respondenttt) a NE v 82,76 %
(24 respondentt). HZS odpovidali ANO v 78,26 % (coz je 18 respondentt) a NE ve
21,74 % (coz je 5 respondenti). PCR odpovidala ANO v 12,9 % (coZ jsou 4
respondenti) a NE v 87,1 % (coz je 27 respondentit). Celkové tedy I1ZS odpovédélo
ANO v 32,53 % (coz je 27 respondentl) a odpovédi NE v 67,47 % (coz je 56

respondenti).
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Otazka 7:

,Je ve Vasi slozce provadéno skoleni na B-agens?*

Graf 7: Skoleni na B-agens.

100% -

80% -

@ vibec
0O jednou za pét let

60% -

O jednou za dva roky

40% -
@ jednou ro€né

20% A

77S HZS PCR IZS celkem

O%_ T T

Zdroj: vlastni vyzkum

U ZZS bylo odpovézeno ve 21 % a) jednou rocné. V 10 % b) jednou za dva
roky. Ve 3 % c) jednou za pét let. V 66 % d) vithec. HZS odpovédél 70 % a) jednou
rocné. Ve 13 % b) jednou za dva roky. V 17 % c) jednou za pét let. V 0 % d) viibec.
PCR odpovidala v 10 % a) jednou rocné. V 10 % b) jednou za dva roky. Ve 3 % c)
jednou za pét let. V 77 % d) vitbec. Celkem tedy bylo odpovézeno a) jednou rocné ve

30 %, b) jednou za dva roky v 11 %, c) jednou za pét let v 7 %, d) viibec v 52 %.
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Otazka 8:
,Jaky ochranny oblek ma k dispozici Vase jednotka?*

Graf 8: Typ ochranného obleku.

100% ——- e
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Zdroj: vlastni vyzkum

778 odpovédéla v 17 % a) jednordzovy oblek JP-90. V 7 % b) OPCH-90. Ve 3
% c¢) OPCH-05. V 62 % d) zZddny. V 10 % €) pracovni odév. HZS odpovidali pouze na
otazku b) OPCH-90 v 91 % a c) OPCH-05 v 9 %. PCR odpovédéla v19 % a)
jednordazovy oblek JP-90. V 16 % b) OPCH-90. 0 % u ¢) OPCH-05 a v 65 % d) Zddny.
0 % e) pracovni odev. Celkové bylo tedy odpovézeno ve 13 % a) jednordzovy oblek JP-
90, ve 34 % b) OPCH-90, ve 4 % c) OPCH-05, ve 46 % d) Zddny a ve 4 % €) pracovni

odeév.
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Otazka 9:

,,Kdo dal pfepravuje odebrané vzorky?*

Graf 9: Preprava vzorki.

B
12%

4%

84%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Kdo dal piepravuje odebrané vzorky?" Odpovédélo 84,52 % (coz je
71 respondenttt) @) HZS, SUJCHBO. 11,9 % (coz je 10 respondentt) ) PCR. A 3,57 %
(coz jsou 3 respondenti) odpovédélo c) ZZS. Spravnd odpovéd’ byla: a) HZS,
SUJCHBO.
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Otazka 10:

,.Jaké moznosti rozsiteni B-agens v CR existuje?

Graf 10: RozsiFeni B-agens.

7%

30%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Jaké moznosti rozsifeni B-agens v CR existuji" Odpovédélo 63,1 %
(coz je 53 respondentti) a) nakazeny clovek + ndlez podezielého materialu. 29,76 %
(coz je 25 respondentt) b) pouziti spinavé bomby. 7,14 % (coz je 6 respondentil) C)
ingesci (pozitim). Sprdavnd odpovéd’ byla: a) nakazeny cloveék + ndlez podezielého

materialu.
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Otazka 11:

,»Mezi biologické zbrané patii.*

Graf 11: Biologické zbrané.

C

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Mezi biologické zbrané patii". Odpovédélo 60,71 % (coz je 51
respondentti) a) bakterie, rickettsie, viry, 14,29 % (coz je 12 respondenti) b)
anorganické latky vytvorené cinnosti ¢loveka a 25 % (coz je 21 respondenti) €) sarin,

soman, fosgen. Sprdvnd odpovéd’ byla: a) bakterie, rickettsie, viry.
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Otazka 12:

,Dekontaminaci B-agens provadime.*

Graf 12: Dekontaminace.

C 7%

67%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Dekontaminaci B-agens provadime." Odpovédélo 7,14 % (coz je 6
respondentti) @) dezaktivace — radioaktivnim zarenim, 66,67 % (coz je 56 respondentil)
b) dezinfekci — Persterilem 15 % a 36 % a 26,19 % (coz je 22 respondentt) C)
detoxikaci — pomoci chemickych cinidel. Spravna odpovéd’ byla: b) dezinfekci —
Persterilem 15 % a 36 %.
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Otazka 13:
,,Co jsou biologické latky?*

Graf 13: Biologické latky.

13%

27%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Co jsou biologické latky?" Odpovédélo 59,52 % (coz je 50
respondenti) a) ZzZivé mikroorganismy nebo toxiny, ziskané ze Zivych organismii
K vyvoldani onemocnéni nebo umrti osob, zvirat nebo rostlin, 27,38 % (coz je 23
respondentll) b) patogenni mikroorganismy ucastnici se na premeéné ldtek v prirode,
zpusobujici onemocnéni lidi, zvirat i rostlin, 13,1 % (coz je 11 respondentd) C)
mikroorganismy parazitujici v hostitelskych buiikdch zivocichii i clovéka, vyvoldvajici
onemocnéni. Spravnd odpovéd’ byla: a) zivé mikroorganismy nebo toxiny, ziskané ze

zivych organismiut k vyvolani onemocnéni nebo umrti osob, zvirat nebo rostlin.
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Otazka 14:
,Muze se oplachova voda po piidani dezinfekéniho ¢inidla vypustit do

kanalizace?“

Graf 14: Vypusténi oplachové vody.

49%

51%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Muze se oplachova voda po pridani
dezinfekéniho ¢inidla vypustit do kanalizace?" Odpovédélo 51,19 % (coz je 43
respondentt) A) ano. 48,81 % (coz je 41 respondenttt) zvolilo odpovéd’ B) ne. Sprdavna
odpovéd’ byla: A) ano.
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Otazka 15:

,Co je to vektor?*

Graf 15: Vektor.

14%

15%

71%
Zdroj: vlastni vyzkum
Na otazku: "Co je to vektor?" Odpovédelo 70,24 % (coz je 59 respondenti) A)
prenasec¢ (komari, blechy, klistata). 15,48 % (coz je 13 respondentll) B) nakazeny

jedinec. 14,29 % (coz je 12 respondentl) C) umysiné vneseni do populace. Sprdavnd
odpovéd’ byla: A) prenasec (komdri, blechy, klistata).
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Otazka 16:

,,Co znamena pojem dezinfekce?*

Graf 16: Dezinfekce.

46%

B
14%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Co znamena pojem dezinfekce?" Odpovédélo 40,48 % (coz je 34
respondenttl) A) niceni vSech choroboplodnych zdrodkii. 14,29 % (coz je 12
respondentt) B) likvidace hmyzu a hubeni hlodavcii v prostoru. 45,24 % (coz je 38
respondenttt) C) niceni vsech choroboplodnych zarodkii a spor. Sprdavnd odpovéd’ byla:

A) niceni vsech choroboplodnych zarodkui.
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Otazka 17:

,Jaky typ ochranného filtru zvolite proti biologickym aerosolim?*

Graf 17: Ochranny filtr proti biologickym aerosolim.

B
47%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otdzku: "Jaky typ ochranného filtru zvolite proti biologickym aerosolim?"
Odpovéedélo 26,19 % (coz je 22 respondentit) A) NBC — barva khaki nebo cerna. 46,43
% (coz je 39 respondentl) B) K — barva zelend. 27,38 % (coz je 23 respondent) C) Hg-

P3 barva cervend - bila. Spravna odpovéd’ byla: C)HgQ-P3 barva cervena — bila.
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Otazka 18:

,PTed B-agens nas ochrani?

Graf 18: Ochrana proti B-agens.

32%

55%

13%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Pfed B-agens nas ochrani?" Odpovédélo 32,14 % (coz je 27
respondentti) A) izolacni odév bez ventilace (izolacni folie). 13,1 % (coz je 11
respondentti) B) filtracni odév. A 54,76 % (coz je 46 respondentt) C) izolacni odeév s

ventilaci. Spravnd odpovéd’ byla: A) izolacni odév bez ventilace (izolacni folie).
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Otazka 19:

,,Jaké ochranné pomticky nés ochrani pted plicni formou B-agens?*

Graf 19: Ochranné pomiicky pred plicni formou B-agens.

C
5%

A
2%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Jaké ochranné pomticky nas ochrani pied plicni formou B-agens?"
Odpovédelo 72,62 % (coz je 61 respondentil) A) respirdtor nebo ochrannd maska
sfiltrem. 22,62 % (coz je 19 respondentt) B) ustni rouska. 4,76 % (coz jsou 4
respondenti) C) Zddné. Sprdavnd odpovéd’ byla: A) respirator nebo ochrannd maska

s filtrem.
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Otazka 20:
,»Zpusob prepravy odebranych latek?*

Graf 20: Pieprava odebranych vzorku.

C
11%

7%

Zdroj: vlastni vyzkum

Na otazku: "Zpusob piepravy odebranych latek?" Odpovédélo 77,38 % (coz je
65 respondentt) A) dvojity nepropustny obal ulozeny v transportnim kontejneru
s privodkou uloZenou v prithledném obalu. 11,9 % (coz je 10 respondentit) B)
Jjednoduchy nepropustny obal v transportnim kontejneru s prispendlenou priivodkou,
10,71 % (coz je 9 respondenttt) C) pouze V transportnim kontejneru s privodkou.
Spravnd odpovéd’ byla: A) dvojity nepropustny obal uloZeny v transportnim kontejneru

s privodkou ulozenou v prithledném obalu.
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O Dobfe @ Spatné

1ZS

Kdo dal prepravuje odebrané vzorky?

Jaké moznosti rozsiteni B-agens
v CR existuji?

Mezi biologické zbrané patii?

Dekontaminaci B-agens provadime?

Co jsou biologické latky?

Muize se oplachova voda po ptidani
dezinfek¢niho ¢inidla vypustit do kanalizace?

Co je to vektor?

Co zamena pojem dezinfekce?

Jaky typ ochranného filtru
zvolite proti biologickym aerosoliim?

Pted B-agens nas ochrani?

Jaké ochranné pomticky nas
ochrani pred plicni formou B-agens?

Zpusob piepravy odebranych latek?

0% 50% 100%

Zdroj: vlastni vyzkum

Pro zajimavost jsem vytvofila graf ukazujici pomér spravnych a $patnych odpovédi IZS.
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5 DISKUZE

Hlavnim tématem mé bakalaiské prace byla problematika biohazardu a
nasledné ptipravenosti zadchrannych slozek. Nejobtiznéjsi bylo samotné definovani
vyrazu biohazard. Proto jsem si pro potiebu této bakalatské prace biohazard definovala
jako pouziti B-agens a jeho nasledné zneuziti.

Z teoretickych informaci poté vychazi vyzkumna ¢ast prace. Mym cilem bylo
zjistit, zda jsou zachranné slozky znalostmi a materialné schopny reagovat na vzniklou
situaci v ramci biohazardu. Z celkového poctu 99 dotaznikti jich bylo navraceno a
vyplnéno 84. Urovei znalosti byla zkouména pomoci dotazniku, ktery obsahoval 20
otazek. Z toho 4 otazky byli smérované na materialni zajisténi jednotlivych zakladnich
slozek a zbyvajicich 12 otazek bylo zaméfeno na informovanost slozek IZS o rizicich
biohazardu. U otazek byla spravna vzdy pouze jedna odpovéd'.

Prvni otazka byla zaméfena na zmapovani zkoumaného vzorku a to ptislusnosti
ke slozce 1ZS (viz graf 1). Nejvétsi zastoupeni zde méla PCR a to celkem 31
respondentt (37 %). ZZS byla zastoupena celkem 29 respondenty (37 %). Z HZS bylo
celkem 23 respondentt (28 %).

Ve druhé otazce (graf 2) méli ¢lenové IZS napsat jejich nejvyssi dosazené
vzdélani. Respondenti vybirali ze ¢tyf moznosti: stiedoskolské vzdelani s maturitou (53
%), vysokoskolské (26 %), absolventi vy$si odborné Skoly (15 %) a stiedoskolaci bez
maturitni zkousky (6 %). Pro zajimavost jsem jesté vytvorila graf znazoriujici pocet
spravnych a Spatnych odpovédi v zavislosti na dosazeném vzdélani (graf 2A). Zajimalo
mne, jestli bude mit vzdélani vliv na spravné odpovédi. Nejlépe odpovidali
vysokoskolaci a nejhtlife sttedoskolaci bez maturitni zkousky.

Otazku zabyvajici se v€kem respondentdl jsem zpracovala pomoci grafu
vyjadtujiciho pocet respondentli odpovidajicich podle veéku (graf 3) a poté jsem ji jesté
vyjadtila procentuelnim grafem (graf 3A). Nejvice respondentii se pohybovalo ve
vekové skupiné 30 — 40 let bylo to celkem 31 o0sob, z toho 16 bylo policisti. Pouze tii
dotazovani byli ve vékové skupiné 50 — 60 let, hasi¢i v této kategorii neméli zadného

respondenta. ZZS méla nejvice respondentt v kategorii 18 — 30 let (13 osob).
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Pro statistické zpracovani jsem také musela zafadit otazku, jakého jsou
respondenti pohlavi (graf 4). Z celkového poctu 84 dotazovanych tvotily 34 % zeny a
66 % muzi. Ve slozce HZS nebyla Zena ani jedna, coz jsem predpokladala.

Prvni otazka z materidlniho zabezpeceni zjist'ovala, zda se respondenti ucastnili
néjakého cviceni na pritomnost biologického agens (graf 5). U ZZS odpovédéli pouze 3
respondenti, ze se ucastnili takového Skoleni a zbyvajicich 26 respondent odpovédélo
ne. Je sice pravda, ze maji rizna oblastni stfediska ZZS specializované tzv. biohazard
tymy, ale i tak si myslim, Ze je to nedostate¢né. U HZS bylo odpovédi na Skoleni
podstatné vice, podobného Skoleni se ucastnilo 15 respondentd, pouze 8 respondentil
zaskrtlo, ze se cviCeni netcastnili. Ocekavala jsem, Ze u HZS bude na tuto otazku témet
100 % odpovézeno ano. Miize to byt ovSem zpisobené tim, ze pravé téchto 8
respondentl je ve vykonu sluzebniho poméru pfili§ kratce. Z celkového mnozstvi 31
policistii vétSina odpovédéla ne, coz bylo celkem 29x. Celkové tedy 20 respondentt
odpovédelo, ze se Skoleni ucastnilo a zbyvajicich 63 respondentli se nikdy netcastnilo
cviceni na B-agens. Tento vysledek mne tedy pomérné piekvapil, pouze 20 respondentti
Zz 84 se skoleni ucastnil. Vysvétluji si to tim, Ze je takovych specidlnich Skoleni
nedostatek a zarovei je po nich ziejmeé maléd poptavka. S touto otdzkou je spjaté otazka
¢islo 7, kterd zjistuje, zda je ve slozkach provadéno Skoleni na B-agens (graf 7). Vice
jak polovina respondentil, tedy 52 % odpovédélo, Ze Skoleni v jejich sloZce viibec
neprobihd, 30 % respondentl uvadi, ze v jejich slozce probiha Skoleni jednou ro¢né, 11
% poté zaskrtlo pribch Skoleni jednou za dva roky a zbyvajicich 7 % uvedlo Skoleni
jednou za pét let.

Dalsi otazka ze série materidlniho zabezpeCeni se dotazoval, zda je slozka
dostate¢né vybavena na zasah B-agens (graf 6). Respondenti méli na vybér z odpovédi
ano nebo ne. Pfevahu méla odpovéd ne, kdy ze ZZS ji zvolilo 24 respondenti a u PCR
27 respondentll. Prekvapilo mé, Ze 5 respondentll z HZS ma pocit, Ze je jejich vybaveni
nedostatecné. Celkové jsou jednotky HZS vybaveny na B-agens nejlépe.

Posledni otdzka zjistujici materidlni zabezpeceni se tykala typu ochranného
obleku (graf 8). U ZZS v 62 % pievazovala odpovéd’, Ze nemaji k dispozici zadny
ochranny oblek. HZS volil mezi OPCH-90 (91 %) a OPCH-05 (9 %). Policisté stejné
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jako ZZS volili v 65 % odpovéd’, ze nemaji k dispozici zadny ochranny oblek. Celkové
tady méla prevahu odpovéd’, ze slozky nedisponuji bézné¢ ochrannymi obleky. Coz jsem
ocekavala. Chapu, Ze potizeni ochrannych oblekl neni zadna levna zalezitost, ale ZZS i
PCR by mohli mit k dispozici alespoii jednorazovy oblek JP-90.

Prvni otazka zabyvajici se informovanosti zachrannych slozek zjistovala, zda
jednotlivi respondenti védi, kdo pfepravuje odebrané vzorky (graf 9). Pouze 3
respondenti odpoveédeli, ze vzorky piepravuje ZZS. DalSich 10 respondentd se domniva,
7e je prepravuje PCR. Spravné znéni je, Ze vzorky miize pfepravovat bud’ HZS a nebo
SUJCHBO, tuto odpovéd zaskrtlo 71 respondentd. 71 spravnych odpovédi z 84 je
pomérné piekvapivy.

V Ceské republice existuje spoustu moznosti jak rozsifit B-agens (graf 10)
ovSem dle typové ¢innosti slozek 1ZS pii spoleéném zasahu, ptichdzi v tvahu nakazeny
Cloveék + nalez podezielého predmétu. Tuto odpovéd zvolilo 53 respondentil (63,1 %)
zZ celkovych 84. Pouziti Spinavé bomby je sice pomérné levna zalezitost, ale je pomérné
zavisld na klimatickych podminkéch 1 tak tuto moZnost zvolilo 25 respondenti.
Rozsiteni igesci (pozitim) by bylo také pomérné snadné, ale nemélo by to takovy efekt a
nevyvolalo by to tolik paniky, pfesto tuto odpovéd’ zvolilo 6 respondentti.

Na otazku 11 (graf 11), odpovédélo 51 respondentii, Ze mezi biologické zbrané
patii bakterie, rickettsie a viry coz také byla spravna odpovéd’. 12 respondentii se
domniva, ze anorganické latky vytvoiené Cinnosti Cloveéka patii téz do biologickych
zbrani. Chemické bojové laky jako jsou sarin, soman a fosgen zvolilo 21 respondentt.
Myslim si, Zze tuto odpovéd’ zvolili respondenti také proto, ze v roce 1995 probéhli
teroristické utoky sarinem v Tokijském metru.

Na dalsi otazku ktera sméfovala k dekontaminaci B-agens (graf 12) zaskrtlo 56
respondentdl, Ze ji mizeme provadet dezinfekci 15 % nebo 36 % Persterilem. DalSich 22
respondentl zaskrtlo moznost dekontaminace chemickymi Cinidly, coz si vysvétluji tim,
ze si vétSina respondentl neuvédomuje rozdil mezi latkami obsazenymi v dezinfekci a
chemickém cinidle. Ten kdo zaskrtl, pouziti radioaktivniho zafeni si ziejmé
neuvédomil, Ze by tento postup byl v terénu hiife proveditelny. Celkove na tuto otdzku

nejhtie odpovidali policisté.
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Mezi biologické latky (graf 13) patii Zivé mikroorganismy nebo toxiny, ziskané
ze zivych organismi k vyvolani onemocnéni nebo timrti osob, zvitat i rostlin. Na tuto
otazku odpovédélo 59,52 % (coz je 50 respondentt z 84). Vysledek byl tedy
nadprimérny. Nejlépe odpovidali ¢lenové HZS.

Na otazku, zda se mize oplachova voda po pfidani dezinfekéniho cinidla
vypustit do kanalizace (graf 14), bylo mozné odpovédét pouze ano nebo ne. Tyto dvé
odpovédi byli velice vyrovnané, 43 respondentli odpovédélo ano a 41 respondentl
zvolilo odpovéd’ ne. Oc¢ekavala jsem vice kladnych odpovédi. Je ovSem pravda, Ze pti
porovnani odpoveédi IZS celkové vychazi tato odpoveéd’ ano nad 50 %.

Celkem 59 respondentti odpovédélo spravné, ze vektor (graf 15) je prenasec
(komafi, blechy, klistata). U této otazky méli téméi shodny pocet odpovedi ¢lenové
778 i PCR. Nejlépe odpovédél HZS, i kdyz jsem u této slozky o¢ekavala témét 100 %
spravnou odpoveéd'.

Kamenem urazu se stala otazka dotazujici se na pojem dezinfekce (graf 16).
Nejvice odpovedi, tedy pfesné 38 respondenti se shodlo na tom, Ze dezinfekce je niceni
vSech choroboplodnych zarodkli a spor coz je ovSem definice sterilizace. Nejhtie
odpovidal HZS. Pomérné dost Spatnych odpovédi bylo od ZZS, u této slozky bych
o¢ekavala bez nejmensiho zavahani jenom spravné odpovédi, bohuzel tomu tak nebylo.

U otazky ve které méli, respondenti zaskrtnou typ ochranného filtru (graf 17),
ktery by zvolili proti biologickym aerosolim, mne velmi pfijemné piekvapilo
procentuelné témét shodné zvoleni spravné odpovédi u vsech 3 slozek. Typy filtra jsou
barevné odlisené, 39 respondentl zvolilo zeleny typ filtru. Ocekévala bych, ze nejvice
odpovédi bude u filtru NBC, pro jeho ndzev, ale nebylo tomu tak.

Dalsi otazka, ktery odév nas ochrdni pfed B-agens (graf 18). 46 respondentii se
shodlo na tom, Ze pfed B-agens nas ochrani izolacni odév s ventilaci. Myslim si, Ze tuto
odpovéd’ respondenti zvolili pravé pro to, ze z odpovédi, které méli na vybér, byl pravé
tento typ obleku nejvice ochranny, coz je samoziejmé pravda, ale proti B-agens nas
dokéze ochranit i pouha plasténka.

Ptedposledni otdzka zjiStovala, zda cClenové IZS védi, jaky typ ochranné

pomucky nas dokaze ochranit pted plicni formou B-agens (graf 19). HZS odpovédél
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nejhtlife, je to ovSem ziejmé zplisobené tim, Ze maji k dispozici ochranné obleky, takze
se nemuseji zaobirat pfemySlenim nad tim, jakéd ochrannd pomticka nas muze také
ochranit. Nékolik ¢lentit ZZS obhajovalo své zaSkrtnuti ustni rousky jako moznost,
kterou zvolili proto, Ze ve vozidle kromé rousky nic jiného nemaji. Myslim si, Ze by
nebylo ptili§ finanéné naro¢né do vozi ZZS ptidat respirator. Respirator by mohli vozit
ssebou ve voze i ¢lenové PCR. Otizka je, zda jsou schopni ze zpravy operacniho
sttediska vyhodnotit pottebu téchto ochrannych prvk.

Posledni otazka o zplsobu piepravy odebranych vzorkt (graf 20) byla opét
velmi vyrovnana. Celkem 65 respondentii oznacilo jako spravnou odpoveéd prave
piepravu ve dvojitém nepropustném obalu ulozeném v transportnim kontejneru
s privodkou ulozenou v prihledném obalu. Celkové na tuto otazku clenové 1ZS
odpovédeli ze vSech 20 otazek nejlépe.

Pro zajimavost jsem jest¢ vytvofila graf, ktery ukazuje pomér spravnych a
Spatnych odpovédi IZS celkoveé. Zacina otazkou, kdo dal prepravuje odebrané vzorky,
kterda ma v dotazniku ¢islo 9. Predchozi otazky jsem do grafu nezapracovala, protoze

prvni 4 otazky jsou statistické a dalsi 4 jsou zaméfené na materialni zajisténi slozek.
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6 ZAVER

Cilem této prace bylo pfedevsim zjisténi, zda jsou zachranné slozky znalostmi
a materialné schopny reagovat na vzniklou situaci v rdmci biohazardu. Tento cil byl
splnén a znalosti s materialnim vybavenim byly zjistény. Na zaklad¢ uskutecnéni tohoto
cile bylo dosazeno vysledk, které umoznily potvrdit ¢i vyvratit stanovené hypotézy.

Prvni hypotéza (H1): Pfedpokladala, Ze vSechny slozky zachranné¢ho systému
(HZS, zZS, PCR) jsou informovany o rizicich biohazardu. Na zékladé vyzkumu se tato
hypotéza vyvratila, protoZe vSechny sloZky nejsou informovany o rizicich biohazardu.
Nejhiife v tomto vyzkumu vysla slozka PCR.

Druhé hypotéza (H2): Pfedpokladala, ze materialni zajisténi zédkladnich slozek
z4chranného systému v rdmci biohazardu je optimalni. I tato hypotéza se na zaklade
vyzkumu vyvratila, protoZe materialni zajiSténi zakladnich slozek zachranného systému
se velmi lisi. Jak jiz jsem zminovala ve vyzkumné Casti je nejlépe materialné zajisténa
na B-agens slozka HZS.

Nejprve jsem odekavala, Ze po zpracovani dotazniku zjistim, e Policie CR
dopadne nejhiiife. M¢é ocCekavani se castecné potvrdilo, z celkového poctu odpovedéli
pouze v 5,5 % spravné. Velmi mne piekvapil hasi¢sky zachranny sbor. Pfedpokladala
jsem, ze tato slozka bude na prvnim misté. OvSem prvenstvi patii zdravotnické
zachranné sluzbé. Spravné odpovédi se sice odlisuji pouze velmi malo, ale i tak ma
(HZS 6,3 % spravné a ZZS 6,7 %).

V piipad€ ohrozeni hraji slozky IZS zéasadni roli i kdyz jsou nepochybné na
dobré profesionalni trovni, projevili se zde jisté pochyby. Zjistilo se, Ze u nékterych
slozek stale pretrvdva nedostatecnd odbornd piiprava. Nékde dokonce zcela chybi
materidlni zajiSténi. Také se zjistilo, Ze zdkladni slozky IZS nejsou pfili§ zvyklé na
spole¢nou spolupraci. Proto bych navrhovala vice spole¢nych cviceni a Skoleni. Myslim
si, ze by nebylo na skodu neustale se vzdélavat a tim prohlubovat i svoje znalosti.

Vysledky této prace mohou byt pouzité ke zlepSeni odbornych znalosti a zdroven

jako poukazani na nedostatek spole¢nych cviceni slozek IZS.
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Priloha 1 — Rdmcovy ptehled miry zavaznosti udalosti

Nehoda 2 —
5 osob

Hromadné Do Situace, kdy je postizeno do 10
nestésti 10 osob osob, z toho minimaln¢ jedna osoba se

Omezené nachdazi v kritickém stavu

Hromadné Do Situace, kdy je postizeno vice nez
nestésti 50 osob 10 osob, neptekracuje pocet 50

- rozsahlé

Katastrofa Na Situace, kdy je postizeno vice jak

d 50 osob |50 osob, a to bez ohledu na poéty mrtvych,

tézce ¢i lehce postizenych atd.

Priloha 2 — Typy filtrt

Zdroj: (11)

Klasifikace podle norem CSN EN 141 a 143

TYP| BAREVNY KOD HLAVNI POUZITI
i Rozpoustodia, organické plyny a pary organickych latek s bodem varu nad
A G5 “C (cyklohexan, vypary z barev - iedidol - kyselin - louht - acatonu -
loluunu, alkoholy) I
) B Anorganické plyny o pary (chior, snovodik, kyanavadik. fluor, fosgén, broém,
B o formaldahyd), kromé oxidu uhelnatého
j @ dusného -
E Kysold plyny o pary (oxid sificity, chlorovadik, fluorovodik, kyseliny -
mravent! - sirova - dusitné)
K Cpavek. organické aminy, chlord amonny, metylamm, elylendiamin, hydrazin
NO Oxidy dusiku - NO, . napi. NO, - oxid dusiGily
P 111y Skodlivé pevné a kapalné &astice. biolagickd a radwaklivni pavne 3 Kapalné
=)Wy aarosaly. prachy, baklerie a viry.
Zdroj: (7)
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Priloha 3 — Zizemi [ZS

. Vstupni stan AZ 18 — vysvlékaci — odlozeni kontaminovaného odévu
. Sprchovy stan DK 10 — dekontaminace osob

. Vychozi stan AZ 18 — oblékaci

. Pripojovaci dil

. Sprcha rucni s hadici

. Odpad s vedenim do sbérné nadrze

. Vana

. Vnitini vlozka sprchového koutu

‘_\OOO\]O\M&UJIQ-—-

Zdroj: (19)
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P¥iloha 4 — Cinnost pti MU

Priloha 5 — Ochranna maska CM-6

Zdroj: (20)

* Registraéni karta zranéného / nemocného :
Orpanizace poshyhaic PP L'PL"L ____i
| Pofsdove Salo } |
: | Popdient
m-w-—l:}a 2 M 0‘/4/‘4  frsnr 29 . i
/ ' ]
nyanee = SRR (o 0 IQ_' S ‘ ‘ ‘ itonikace R
| e
Misto naleay | Nésodaost \ [Ana _|Me G
Oatum j 59 > ‘wmﬁmm Ne
: hoanocend, tas 2 hodnocent. Ces: ‘
cavud Cos Lim Ko [Can ls‘!\'__"‘”_ Sdomi .‘,,,,, - B i
l . hoanoceni, tas | 2. hodnocent, Sas:
Viete Vesds Doproved Sanita Letocky | [Jimak Dychéni(vt,) | [____A I =
— [T/ |Z=a=" | e
Kategorie tFidéni - B St
Kategorie Thalel hdxa Odsun Zedrovotnichs saftzend Modikace (nizev, divka, zpdsob aplikace, éaspoddn) |
T S
s el

Zdroj: (15)
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Priloha 6 — Ochrannia maska OM-90

Zdroj: (20)

Priloha 7 — Filtr proti B-agens

Zdroj: (20)
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Priloha 8 — Jednorazovy oblek JP-90

Zdroj: (20)

Priloha 9 — Izola¢ni odév OPCH-70

Zdroj: (20)
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Priloha 10 — Izolaéni odév OPCH-05

Zdroj: (20)

Piiloha 11 — Odév OPCH-90

Zdroj: (20)
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Priloha 12 — Odév OPCH-90PO

Zdroj: (20)

Priloha 13 — Dotaznik

Dobry den,

Jmenuji se Veronika Klimova a jsem studentkou JihoCeské univerzity
v Ceskych Budgjovicich, kde studuji obor Zdravotnicky zachranat na Zdravotné
socialni fakulté. K ukonceni tohoto studia zpracovavam bakalédiskou praci na téma:
»Biohazard a pripravenost zaichrannych slozek*.

Timto Vas prosim o vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik je anonymni a
informace v ném uvedené budou vyuzity pouze pro zpracovani a vyhodnoceni dat v mé
bakalarské praci. Vami vybrané odpovédi oznacte krouzkem, vZdy je spravna pouze
jedna odpovéd’.

Velmi dékuji za spolupraci.

Veronika Klimova
1. Ke které sloZce 1ZS patrite?

a) Zdravotnicka zachranna sluzba (ZZS)
b) Hasi¢sky zachranny sbor (HZS)
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¢) Policie CR (PCR)

2. Nejvyssi dosazené vzdélani:
a) zékladni
b) stiedoskolské bez maturity

¢) sttedoskolské s maturitou

d) vys§i odborné
c¢) vysokoskolské
3. Vék:

a) 18 - 30

b) 30 — 40

c) 40 - 50

d) 50 — 60

4. Pohlavi:
a) muz

b) Zena

5. Jaké moZnosti rozsifeni B-agens v CR existuji?
a) nakazeny ¢lovek + nalez podezielého materialu
b) pouziti Spinavé bomby

¢) ingesci (pozitim)

6. Mezi biologické zbrané patri:

a) bakterie, rickettsie, viry

b) anorganické latky vytvofené ¢innosti ¢lovéka

c) sarin, soman, fosgen

7. Dekontaminaci B-agens provadime:
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a) dezaktivaci — radioaktivnim zarenim
b) dezinfekei — Persterilem 15% a 36%

¢) detoxikaci — pomoci chemickych cinidel

8. Co jsou biologické latky?

a) zivé mikroorganismy nebo toxiny, ziskané ze zivych organismi k vyvolani
onemocnéni nebo tmrti osob, zvirat nebo rostlin

b) patogenni mikroorganismy UcCastnici se na pireméné latek v ptirode,
zpusobujici onemocnéni lidi, zvitat 1 rostlin

c) mikroorganismy parazitujici v hostitelskych bunkach zivocichd i ¢loveka,

vyvolavajici onemocnéni

9. Miize se oplachova voda po pridani dezinfekéniho ¢inidla vypustit do
kanalizace?

a) ano

b) ne

10. Co je to vektor?
a) prenasSe¢ (komati, blechy, klist'ata)
b) nakaZeny jedinec

¢) umysIné vneseni do populace

11. Co znamena pojem dezinfekce?
a) niceni vSech choroboplodnych zarodkl
b) likvidace hmyzu a hubeni hlodavcii v prostoru

¢) niceni vSech choroboplodnych zarodki a spor
12. Je ve Vasi sloZce provadéno Skoleni na B-agens?

a) jednou rocné

b) jednou za dva roky
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¢) jednou za pét let

d) viibec

13. Je Vase slozka dostate¢né vybavena na zasah pri B-agens?
a) ano
b) ne

14. Jaky typ ochranného filtru zvolite proti biologickym aerosoliim?
a) NBC — barva khaki nebo ¢erna
b) K — barva zelena

) Hg-P3 barva ¢ervena — bila

15. Jaky ochranny oblek ma k dispozici VaSe jednotka?
a) jednorazovy oblek JP-90

b) OPCH-90

c) OPCH-05

d) zadny

16. Pired B-agens nas ochrani?
a) izola¢ni odév bez ventilace (izolacni folie)
b) filtra¢ni odév

¢) izola¢ni odév s ventilaci

17. Ukastnil/a jste cvifeni sloZzek IZS s podezienim na pFitomnost
biologického agens nebo toxini?

a) ano

b) ne

18. Jaké ochranné pomiicky nas ochrani pred plicni formou B-agens?
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a) respirator nebo ochranna maska s filtrem
b) Gstni rouska

c) zadné

19. Kdo dal prepravuje odebrané vzorky?
a) HZS, SUICHBO

b) PCR

c) ZZS

20. Zpisob piepravy odebranych latek?

a) dvojity nepropustny obal uloZeny v transportnim kontejneru s prtivodkou
uloZenou v prithledném obalu

b) jednoduchy nepropustny obal v transportnim kontejneru s pfiSpendlenou
pruvodkou

C) pouze Vv transportnim kontejneru s pravodkou
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Priloha 14 — Detail odpovédi informovanosti 1ZS
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Souhrn odpovédi na otazky informovanosti ZZS
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Souhrn odpovédi na otazky informovanosti HZS
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Souhrn odpovédi na otazky informovanosti PCR
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