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ABSTRAKT

Koncepce jednotného a uceleného systému ptipravenosti zdravotnické zachranné
sluzby na mimotadné udalosti je v prostfedi zdchrannych sluzeb relativni novinkou. Do
vzniku zdkona €. 374/2011 Sb. o zdravotnické zachranné sluzbé, nemély nckteré
zichranné sluzby v CR ani vlastni pracovisté krizové pfipravenosti. Pfipravu na
mimofadnou udalost tak fteSila kazda zachranna sluzba vlastnim zplsobem. Tato
diplomova prace se zabyva problematikou ptipravenosti Zdravotnické zachranné sluzby
Stredoceského kraje na mimofadnou udalost s vétsim poctem zranénych. Stiedocesky
kraj ma oproti jinym krajim CR sva specifika — jedna se o nejlidnatéjsi kraj CR,
s nejhustsi dopravni siti, kraj je rozloZen okolo hlavniho mésta Prahy — nema tim padem
svilj vlastni piirozeny stied jako ostatni kraje CR. To ve své podstaté znamena, Ze feSeni
komplexni pfipravenosti na mimofaddnou udélost na uzemi tohoto kraje bude mnohem
sloZitéjsi, nez v jinych krajich. Kromé& vlastni pfipravenosti Zdravotnické zachranné
sluzby StifedoCeského kraje je v praci rozebran i systém Skoleni a vzdélavani
zaméstnancu v oblasti feSeni mimofadnych udalosti.

V teoretické Casti je rozebrana legislativa tykajici se zdravotnické zachranné
sluzby, soubory z Katalogu typovych Cinnosti tykajici se dané problematiky, koordinace
slozek 1ZS na mist¢ udalosti i tloha zdravotnické zachranné sluzby na misté¢ mimotadné
udalosti. Dale jsou popsana specifika StredoCeského kraje, vyvoj Zdravotnické
zachranné sluzby Stifedoceského kraje od jejiho vzniku az po soucasny stav, organizacni
struktura, pfipravenost na mimofadné udalosti, zdravotnické operaéni stiedisko, systém
feSeni tisnovych vyzev a vneposledni fadé¢ Traumatologicky plan Zdravotnické
zachranné sluzby Stredoceského kraje.

Cilem prace bylo na zaklad¢ analyzy soucasného stavu navrhnout optimalni
systém rozmisténi a aktivace sil a prostfedkli, a navrhnout systém vzdélavani
zaméstnancli a provéfovacich cviceni. Jako prvni vyzkumnd metoda byl pouzit
dotaznik, ktery byl pfedlozen 11 primaiiim a 11 vrchnim sestram jednotlivych oblasti
Zdravotnické zachranné sluzby Stfedoceského kraje. Pocet respondentti byl vSak pfilis
nizky na to, aby bylo mozno data vyhodnotit n€kterou ze statistickych metod a ziskat

tak relevantni vysledky. Okruh dotazanych nebylo mozné vzhledem k dané



problematice rozsifit. Proto byl jako dal$i metoda vyzkumu pouzit rozhovor
s odbornikem. Oslovena byla vedouci Pracovisté krizové pripravenosti Zdravotnické
zachranné sluzby Stiredoceského kraje. Diky poznatkiim z rozhovoru bylo mozné ziskat
uceleny ptehled o systémovych feSenich V pfipravenosti organizace na mimotadnou
udalost, zatimco vysledky dotazniku ndm daly ptehled toho, jak je tento systém vniman
fadovymi zaméstnanci piimo v terénu. Obé metody byly doplnény poznatky z praxe
autora této prace, ktery je téz zaméstnancem Zdravotnické zachranné sluzby
Stredoceského kraje. Na zdklad¢ vyzkumu byla zpracovana SWOT analyza a vysledky
byly porovnany s piedem stanovenymi hypotézami.

Ze ziskanych poznatki byl sestaven uceleny piehled sil a prostfedki
Zdravotnické zachranné sluzby Stifedoceského kraje pro feSeni mimotadné udalosti.
Jedna se zejména o pocty dostupnych prostiedki ve sluzbé€, systém zaloh, moduly a
kontejnery pro hromadné nestésti a jejich rozmisténi. Pii hodnoceni prostfedkli pro
feSeni mimofadné udalosti bylo brano v Uvahu i ekonomické hledisko, stejné jako
znalosti vyjezdovych posadek o ptipadném pouziti téchto prostiedkli. Na zakladé¢ tohoto
piehledu bylo zjisténo, Ze z hlediska zabezpecCeni silami i prostfedky je pfipravenost
Zdravotnické zachranné sluzby StFedoceského kraje vyhovujici. Tim byla potvrzena
hypotéza ¢. 1, ktera predpokladala, ze Zdravotnickd zachranna sluzba Stfedoceského
kraje ma dostatecny pocet sil a prosttedkil k feSeni mimotfadné udalosti s vétsim poctem
zranénych. Hypotéza C. 2, kterda piedpokladala, Ze rozmisténi sil a prostfedki neni
idealni, tak naopak potvrzena nebyla.

V diplomové praci byl feSen 1 stdvajici stav pfipravy zameéstnancli na
mimofadnou udalost. Bylo zjisténo, Ze zédkladem této ptipravy je Kurz pro vedouciho
zdravotnické slozky, organizovany PracoviStém krizové pfipravenosti. Zaroven je
nastavena koncepce, kdy po prvnich ctyfech pilotnich kurzech bude tento systém
vzdélavani prenesen na jednotlivé oblasti, ¢imZz by méla byt zajiSténa dostatecna
proskolenost zaméstnanci Zdravotnické zachranné sluzby Stfedoceského kraje v této
problematice. Byly definovany 1 dal$i moZnosti vzdélavani, které jsou jiZ nyni
v organizaci k dispozici. Hypotézu ¢&. 3, ktera piedpokladala, Zze systém piipravy a

vycviku zaméfeny na mimoiadné udélosti neni vyhovujici, se tak podafilo vyvratit.



Bylo nicméné zjisténo, Ze ac jasna koncepce a moznosti vzdélavani v této problematice
existuji, neni to fadovym zaméstnancim piili§ znamo. Jednim ze zavért je tedy i
doporu¢eni managementu Zdravotnické zachranné sluzby StfedoCeského kraje vice
informovat zaméstnance o téchto moznostech. Jednim z cili této diplomové prace bylo
navrhnout systém vzdélavacich a provétovacich cvi¢eni. Tento navrh je popsan
V zavéru prace, navrhovany pocet provéfovacich cviéeni je min. 4x ro¢né. V Gvahu zde
byl bran celkovy pocéet zaméstnancii organizace a pocet téch, ktefi se z kapacitnich a
provoznich diivodi mohou podobného cviceni zacastnit. Systém vzdélavani byl shledan
jako vyhovujici, pouze se zminénou vyhradou ohledné¢ informovanosti fadovych

zaméstnancd o ném.

Kli¢ova slova: Mimotadna udalost, zdravotnicka zachranna sluzba, krizova

piipravenost, tfidéni ranénych



ABSTRACT

The concept of unified and integrated system of preparedness of emergency
medical services (EMS) on multiple victims’ emergencies is relatively new in rescue
services' environment. Until the establishment of Act No. 374/2011 Coll. on emergency
medical services, some rescue services in Czech Republic (CR) didn’t even have own
department of crisis preparedness. Therefore each rescue service was solving
preparedness on mass casualty their own way. This thesis deals with issue of
preparedness of EMS Central Bohemia on multiple victims’ emergencies. Compared to
other regions in CR, Central Bohemia region has its specifics — it is the most populated
region in CR, with the highest density of transport network, and this region is
surrounding Prague capital — therefore doesn’t have its own natural center as other
regions of CR. This basically means that the solution of complex preparedness on mass
casualty’s emergencies in this region will be much more complicated than in other
regions. In addition to preparedness of EMS Central Bohemia the thesis also analyses
the system of training and education of employees in the management of mass casualty.

The theoretical part discusses the legislation on EMS, files from Catalogue of
model activities related to this issue, coordination of parts of Integrated Rescue System
(IRS) on site of event and role of EMS on-site emergencies. Further, the specifics of
EMS Central Bohemia are described, the development of EMS Central Bohemia since
its establishment (inception) to the present, organizational structure, mass casualty’s
emergencies preparedness, EMS dispatch (medical operations center), system of
emergency calls management and finally Traumatology plan of EMS Central Bohemia.

Aim of the thesis was based on analysis of the current status to propose optimal
system of deployment and activation of forces and resources, and to propose system of
employees’ education and system of testing exercises. As the first research method the
questionnaire was used, presented to 11 chief doctors and 11 head nurses from
particular areas of EMS Central Bohemia. However the number of respondents was too
low to allow evaluation of data by using some of statistical methods and to obtain

relevant results. Due to given issue, it was not possible to extend circle of respondents.



Therefore, as another method of research an interview with specialist was used. Head
Departments of crisis preparedness of EMS Central Bohemia were approached. Thanks
to findings from the interview it was possible to gain a comprehensive overview of
system solutions in the organization readiness on emergencies (mass casualty), while
the results of the questionnaire have given us an overview on how this system is
perceived by ordinary employees right in the field. Both methods were supplemented by
findings from the practice of the author of this thesis, who is also an employee of EMS
Central Bohemia. Based on research, SWOT analysis was developed (composed) and
the results were compared with pre-established hypotheses.

From obtained findings the comprehensive overview of forces and resources of
EMS Central Bohemia region for mass casualty management was prepared. In
particular, the number of available resources on duty, system of backups, modules and
containers for mass casualties and their deployment. When evaluating resources for
mass casualty management also an economic aspect was taken into consideration, as
well as ambulance crews’ knowledge on possible use of these resources. Based on this
review, it was found that in terms of securing forces and resources, the readiness of
EMS Central Bohemia is appropriate. Hereby the hypothesis nr.1, which presumed that
EMS Central Bohemia has sufficient number of forces and resources to deal with
emergencies with multiple victims has been confirmed. The hypothesis nr.2, which
presumed that forces and resources deployment is not ideal, on the contrary has not
been confirmed.

In this thesis the current status of employees’ preparation for mass casualty was
also discussed. It was found that the base of this preparation is Course for leading
employee of rescue service, organized by Department of crisis preparedness. At the
same time the conception is set that after first four pilot courses this education system
will be applied to particular areas, thereby should be secured sufficient education of
crews of EMS Central Bohemia region in this issue. Other education options were also
defined, which are now already available in the organization. The hypothesis nr.3,
which presumed that system of preparation and training focused on mass casualty is not

appropriate, have thus managed to disprove. However it was found that although a clear



conception and education options in this field exist, it's not well known to ordinary
employees. One of the conclusions is therefore also a recommendation to managers of
EMS Central Bohemia to more inform their employees about these options. One of the
goals of this thesis was to suggest a system of learning and testing exercises. This
proposal is described in the conclusion the proposed number of testing exercises is at
least 4 times a year. The total number of employees of the organization and the number
of those who may have the capacity and operational reasons to participate on similar
exercises has been taken into consideration here. The education system was found
appropriate, only with above mentioned objection regarding to awareness of ordinary

employees about it.

Keywords: Emergencies, emergency medical service, crisis preparedness, triage
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Seznam pouzitych zkratek

ARO
CBRNE
CR
DRNR
DZS
EKG
GPS
GR HZS
HN
HPO
HZS
HZS CR
1ZS
JIP
JPO
KOPIS HZS

KP

KS 7ZS
KS 7ZS SCK
LPS
LZS
MTZ
MU
MVCR
NACA
02
OPIS
OPIS 1ZS
ORP

OS Z7ZS
PCR
PEEP
PHM
PKP
PNP
RLP

Anesteziologicko-resuscita¢ni oddéleni

Chemical, Biological, Radio-logical, Nuclear, Explosive
Ceska republika

Doprava ranénych, nemocnych a rodi¢ek

Dopravni zdravotni sluzba

Elektrokardiograf

Global position system

Generalni teditelstvi Hasi¢ského zachranného sboru
Hromadné nestésti

Hromadné postizeni osob

Hasicsky zachranny sbor

Hasi¢sky zachranny sbor Ceské republiky
Integrovany zachranny system

Jednotka intenzivni péce

Jednotka poZarni ochrany

Krajské operacni a informacni stfedisko Hasi¢ského zachranného
sboru
Krizova piipravenost

Krizovy §tab Zdravotnické zachranné sluzby

Krizovy stab Zdravotnické zachranné sluzby Stfedoceského kraje
Lékatska pohotovostni sluzba

Leteckd zachranna sluzba

Materidlné-technické zabezpeceni

Mimotadna udalost

Ministerstvo vnitra Ceské republiky

National Advisory Committee on Aeronatutics score

Kyslik

Operacni a informacni stedisko

Operacni a informacni stiedisko Integrovaného zadchranného systému

Obec s rozsitenou pusobnosti

Operacni stfedisko Zdravotnické zachranné sluzby
Policie Ceské republiky

Positive End-Expiratory Pressure

Pohonné hmoty

Pracovisté krizové pfipravenosti

Ptednemocni¢ni neodkladnd péce

Rychla lekarska pomoc
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RV
RZP

SaP

SDH
SPIS
START
STC
SWOT
TC

TC

TP

USZS SK
VSZO0S
VSLZOS
VZS

ZO0S

zZ

ZZS

778 SCK

Rendez - vous

Rychla zdravotnickd pomoc

Sily a prostredky

Sbor dobrovolnych hasici

Systém psychosocialni interven¢ni sluzby

Snadné ttidéni a rychly transport

Soubor typovych ¢innosti

Strengths, weaknesses, opportunities, and threats
Traumacentrum

Typova ¢innost

traumatologicky plan

Uzemni sttedisko zachranné sluzby Stiedoceského kraje
Vrchni sestra Zdravotnického operacniho stiediska
Vedouci sluzby Zdravotnického operaéniho stediska
Vedouci zdravotnické slozky

Zdravotnické operacni sttedisko

Zdravotnické zatizeni

Zdravotnicka zachrannd sluzba

Zdravotnicka zachranna sluzba Sttedoceského kraje, p. 0.
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UvoD

Mimotadné udalosti s vétSim poctem zranénych jsou vzhledem k pokroku,
rozvoji a dalSim okolnostem stale Castéji diskutovanym problémem dnesni doby. Jedna
se o dopravni nehody, primyslové havarie, ale i ptirodni katastrofy velkého rozsahu.

Zdravotnickd zachrannd sluzba je jednou ze zédkladnich slozek Integrovaného
zachranného systému. Jako jedina z téchto slozek Cekala az do nedavné doby na jasné
legislativni vymezeni své Cinnosti, které nastalo aZ pfijetim zdkona o zdravotnické
zachranné sluzbé vroce 2011. Vybornd piipravenost vSech slozek Integrovaného
z&chranného systému na feSeni téchto mimofadnych udalosti je piitom zakladnim
pfedpokladem dobrého zvladnuti téchto situaci.
K tomu, aby byla takova organizace, jakou je zdravotnickd zachranna sluzba dobie
piipravena na feSeni mimofadnych udalosti, jsou nutné piiméfené sily a prostiedky,
které se dostanou na misto udalosti v ptijatelném Case a zaméstnanci, ktefi jsou v této
problematice dostatecné proskoleni tak, aby danou situaci zvladli. Vzhledem k tomu, ze
az do pfijeti zmindného zdkona nemély nékteré zdravotnické zachranné sluzby v CR ani
vlastni pracovisté krizové piipravenosti, je tato problematika aktudlni pravé z toho
diivodu, Ze na vét§iné zdravotnickych zachrannych sluzeb v CR je systém komplexni
piipravy na mimoiadné udalosti ve svych pocatcich, v lepSim ptipadé byl v nedavné
dobé zaveden.

Tato diplomova prace zpracovava problematiku feSeni mimotadné udalosti
s vétsim poctem zranénych Zdravotnickou zachrannou sluzbou Stfedoceského kraje.
Stiedocesky kraj ma oproti jinym krajim sva specifika — jednd se o nejlidnatéjsi kraj
CR s nejhustdi dopravni infrastrukturou, ktery je viak geograficky rozlozen okolo
hlavniho mésta Prahy. Nema tak své vlastni pfirozené centrum. Vzhledem k témto
okolnostem zde bude ptiprava na feSeni mimotadné udalosti pomérné specificka a jina
nez v ostatnich krajich CR. Kromé t&chto diivodii jsem si toto téma vybral i proto, Ze
sdm jsem zaméstnancem Zdravotnické zachranné sluzby Stfedoceského kraje a je to
tedy oblast, kterd se mé osobné tyka.
Cilem prace je na zakladé analyzy soucasného stavu navrhnout optimalni systém

rozmisténi a aktivace sil a prostfedkil pro feSeni mimoiadné udalosti a pokusit se
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navrhnout optimalni systém piipravy a vzdélavani zaméstnanci Zdravotnické zachranné
sluzby Stfedoceského kraje.

V Teoretické ¢asti je vymezena legislativa tykajici se zdravotnické zachranné
sluzby a mimotadnych udalosti. Je zde popsan historie i soucasny stav Zdravotnické
zachranné sluzby StfedoCeského kraje, systému jeji prace a prace zdravotnického
operacniho strediska. Ve vyzkumneé ¢asti je rozbor dotaznikového Setfeni, provedeného
mezi primaii a vrchnimi sestrami jednotlivych oblasti Zdravotnické zachranné sluzby
Stiedoceského kraje, zavéry a poznatky plynouci z rozhovoru s vedouci Pracovisté
krizové ptipravenosti. VSe je doplnéno vlastnimi poznatky z praxe autora. Na zaklade
ziskanych védomosti je zpracovana SWOT analyza.

V zé&véru prace je shrnut souCasny stav tak, jak vyplynulo z vysledk vyzkumu,

vcetné rozboru jednotlivych hypotéz a doporuc¢eni moznosti optimalizace.
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1 TEORETICKA CAST

1.1 Zdravotnicka zachranna sluzba — legislativa

77S je definovana zakonem ¢&. 374/2011 Sb., zakon o zdravotnické zachranné
sluzbé, kde je jeji hlavni ¢innost vymezena zejména v 82 odst. 1 - Zdravotnicka
zachranna sluzba je zdravotni sluzbou, v jejimz ramci je na zéklad¢ tisnové vyzvy, neni-
11 dale stanoveno jinak, poskytovana zejména pfednemocnicni neodkladna péce osobam
se zavaznym postizenim zdravi nebo v pfimém ohrozeni zivota (1).
Z7S je zdravotnickou sluzbou podle zédkona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani (2).

Ulohy ZZS pii mimoiadnych udalostech jsou vymezeny zakonem ¢&. 239/2000 Sb., o
integrovaném zachranném systému a o zméné nékterych zékonil, ve znéni pozdéjsich
piedpisu (3), postaveni ZZS pii krizovych situacich jsou definovany zakonem ¢.
240/2000 Sb., o krizovém ftizeni a o zmén¢ nekterych zakonu (krizovy zékon), ve znéni

pozd¢jsich predpist (4).

1.2 Mimoradna udalost

Mimoiadna udalost je definovana §2, odst. b, zdkona ¢. 239/2000 Sb., o
integrovaném zachranném systému jako ,,8kodlivé pusobeni sil a jevi vyvolanych
¢innosti ¢loveéka, ptirodnimi vlivy, a také havarie, které ohrozuji zivot, zdravi, majetek
nebo Zivotni prosttedi a vyZzaduji provedeni zachrannych a likvida¢nich praci" (3).
Dochdzi k ptechodu z rovnovazného stavu do stavu nerovnovazného, tzv.
mimofadného, kdy jsou ohrozeny chranéné hodnoty - zivot, zdravi, majetek nebo

zivotni prostiedi.
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K névratu do pivodniho stavu zpravidla dostacuji standardni sily a prostfedky
definované zakonem o IZS. Je vSak nutné pifijmout mimoiadna opatieni k do¢asnému

zvySeni vykonnosti danych sil a prostiedkli nasazenych na feSeni MU.

Klasifikace MU muize byt provedena podle mnoha kritérii, napf. podle rozsahu
nasledkt, ohroZeni spole¢nosti, kategorie, druhu typu, atd.

Zakladni rozdéleni MU je na zivelné, zpisobené ¢lovékem a sekundarni (5).

Za zakladni kritéria pti hodnoceni MU jsou povazovana:
a) podil lidského faktoru na vzniku MU

b) rozsah ptisobeni MU

C) lidskeé ztraty

d) materialni Skody

1.3 Stupné poplachu pri mimoiadné udalosti

Podle rozsahu MU jsou vyhlaskou 328/2001 Sb. definovany Ctyfi stupné poplachu:

Prvni stupen poplachu — z hlediska ZZS: MU ohrozuje jednotlivé osoby ¢i jednotlivé
dopravni prostfedky. Zachranné a likvida¢ni prace neni nutno pii spole¢ném zasahu
nepietrzit¢ koordinovat

Druhy stupenn poplachu — z hlediska ZZS: MU ohrozuje nejvice 100 osob nebo
hromadné dopravni prostfedky. Je nutné neptetrzité koordinovat slozky IZS velitelem
zéasahu pti spolecném zasahu

Treti stupenn poplachu — z hlediska ZZS: MU ohrozuje 100 — 1000 osob, soupravu
Zelezni¢ni dopravy, nebo jde o leteckou havérii nebo hromadnou silni¢ni havarii.
Ztizuje se Stab velitele zasahu, misto se rozdéluje na sektory a useky. Je informovéan
hejtman kraje (primator hl. m. Prahy)

Zvlastni stupen poplachu — z hlediska ZZS: MU ohroZuje vice nez 1000 osob. Spole¢ny

zasah vyzaduje koordinaci na strategicke arovni (6).
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1.4 Soubor typovych ¢innosti I1ZS

Typova ¢innost obsahuje postup slozek IZS pti zachrannych a likvida¢nich pracich
s ohledem na druh a charakter mimofadné udalosti (7).
Katalog typovych ¢innosti je vydavan GR HZS. Vsechny typové &innosti jsou zavazné
pro vSechny zakladni slozky IZS a ty maji povinnost podle nich postupovat. Déle jsou

rozepsany jen ty STC, které piimo souvisi s MU s vét§im podtem zranénych.

1.4.1 Typova ¢innost ¢. 9

Problematika MU s vétsim poctem zranénych je popsana v typové ¢innosti €. 9 -
Typova Cinnost slozek IZS pi1 spolecném zasahu u mimotadné udalosti s velkym
poctem ranénych a obéti.

Tato TC fesi postup slozek 1ZS u MU s vét§sim podtem zranénych a na Zivoté
ohrozenych lidi bez ohledu na p#i¢inu MU.
TC 9 definuje tfi mozné zptisoby téidéni a oetfeni ranénych ZZS podle situace:

1) Ranéné lze oSetiovat a tfidit pfimo na misté¢ MU bez rizika ohroZeni pracovniki

Z7S

2) Ranéné je nutno pro primarni tfidéni a oSetfeni transportovat do bezpecné
vzdalenosti, kde ucinky MU neohrozi zasahujici pracovniky ZZS. Tento
transport provadi piislusnici HZS.

3) MU, pfti kterych je prokazana piitomnost CBRNE. Zranéni jsou do péce ZZS

predani aZ po omezeni kontaminace a dekontaminaci zranénych (8).

Velitelem z4sahu pti MU s vétSim poctem zranénych je velitel JPO. Lékat ZZS, ktery
dorazi na misto udalosti jako prvni, se stava velitelem zdravotnické slozky — vedoucim
lékafem. Ridi ¢innost ZZS na misté zasahu (t¥idéni, pret¥idéni, osetieni a transport do
zdravotnickych zatizeni). Je oprdvnén ukoncit ¢innost ZZS na misté, pokud by doslo

K ohrozeni zdravi nebo Zivota zachranaitu. Vedouci lékatf je opravnén vyzadovat od
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velitele zasahu pomocné sily z fad HZS CR, napf. pii pfenaseni zranénych. Vedouci
Iékai informuje o udalostech na misté zasahu operaéni stiedisko ZZS, podava situaéni
zZpréavu.

Misto MU muize byt rozdéleno do zon, pfi vytvareni zon spolupracuji velitel
zasahu a vedouci 1ékaf. Je stanovena nebezpecnd zona, kde se pohybuji pouze
prislusnici HZS v ochrannych oblecich. Na ni navazuje bezpe¢nd zéna, kde probiha
hlavni ¢innost ZZS. Za bezpecnou zonou je vnéjSi ochrannd uzavéra, kterou provadi
PCR. SlouZi k zajisténi plynulosti zachrannych praci, k zajisténi bezpe¢nosti pracovniki
ZZS a zranénych a k zamezeni vstupu nezadoucich osob. Za uzavérou se nachazi

venkovni zéna, kde PCR podle potieby Fidi a reguluje dopravu (8).

Po vytfidéni probihd pfesun jiz roztfidénych zranénych do obvazisté, kde
probiha osetieni dle prvotnich vysledkd tiidéni. Za obvazistém se nachazi odsunové
stanovisté, odkud je zranény transportovan k dalSimu oSetfeni do zdravotnického
zatizeni. PobliZz obvazisté je zifizena zona pro pohybujici zranéné, jejichz oSetieni snese
odklad, a také by mélo byt ziizeno misto pro zemielé. VSechna tato stanovisté urcuje

velitel zasahu ve spolupraci s vedoucim Iékafem (8).
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Obrazek 1: Schéma rozlozeni jednotlivych zén a zdsahovych prostorii na mist¢ MU

VNEJSI UZAVIRACI KRUH
PCR - DOPRAVNI OBJIZDKA

VNITRNIUZAVIRACIKRUH
PCR - UZAVRENIPROSTORU,
ZADRZEN{ PRCHAJICICHOSOB

BEZPECNOSTNI
OKRUH -HZS

BEZPECNA ZONA, ZZS

SBERNE MISTO

SBERNE MISTO HZS - VYPROSTOVANI
MRTVYCH, START ZzslTRIAGE

POLNI OSETROVNY /
~| START 1.2

._-—-—/
TRANSPORT |

ODJEZD PRIJEZD

ODSTAVENE PLOCHA PRO
ZASAHOVE PRISTAVANI
vVozY 2zs VRTULNIKU

Zdroj: intranet ZZS SCK

Pro zlepSeni efektivity spoluprace na mist¢ MU s vét§Sim poctem zranénych slouzi i
taktickd cviceni slozek IZS. Na cvicenich se mimo zasahujicich slozek ucastni 1 organy
kraje a dalSich zainteresovanych subjektli. Na zéklad¢ analyzy cviCeni lze definovat
chyby pfi soucinnosti slozek IZS a na zdkladé takto ziskanych zkuSenosti se jich nadéle

vyvarovat (9).
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1.4.2 Typova ¢innost ¢. 12

Typova ¢innost ¢. 12 definuje pottebu psychosocialni pomoci u postizenych pii
MU, zejména pii vét§im poctu zranénych.
Psychosocialni pomoci osobam zasazenych MU se rozumi napliiovani zjisténych potieb
zasazenych osob v oblasti télesné, dusevni, duchovni a socialni, a to v souladu s jejich
hodnotami v ramci humanitarni pomoci a nouzového preziti. Soucasti psychosocialni

pomoci muze byt prvni psychicka pomoc a krizova intervence (10).

1.4.3 Typova ¢innost ¢. 14

Tato TC definuje postupy jednotlivych slozek IZS pii utoku aktivniho stfelce,
vznikla v prosinci 2013 jako reakce na stale Casté&jSi vyskyt tohoto jevu zejména ve
svete.

Oproti ostatnim MU s vétSim poctem zranénych je zde hlavni prioritou bezpecnost
zasahujicich slozek a to, ze velitelem zasahu je policista.

V rané fazi MU (do doby eliminace aktivniho strelce) jsou sily a prostiedky ZZS
ustaveny v nastupnim prostoru slozek IZS a vyjezdové skupiny ZZS poskytuji PNP
zpravidla pouze ve vnégjsi zoné. Po celou dobu zasahu je vedouci zdravotnické slozky v
kontaktu s velitelem zasahu, ptred eliminaci aktivniho stielce jen prostiednictvim

operac¢niho strediska (11).

1.5 Koordinace slozek 1ZS
Princip 1ZS je podle Duréovige, aby ,,nebyl opomenut nikdo, kdo mtize pomoct a

vzajemné si nikdo z nich nepiekazel” (12).

Koordinaci slozek 1ZS pfi spoleéném zasahu se rozumi koordinace zachrannych
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a likvidacnich praci véetné fizeni jejich soucinnosti. Koordinace slozek spocivd v
zajistovani nasledujicich ¢innosti:

e vyhodnoceni druhu a rozsahu mimotadné udélosti a ji vyvolanych ohrozeni za
vyuziti vysledktl soubézné organizovaného prizkumu,

e uzavieni mista zasahu a omezeni vstupu osob na misto zasahu, jejichz
pfitomnost zde neni potiebna,

e zachrana bezprostfedné ohrozenych osob, zvirat nebo majetku, poptipad¢ jejich
evakuace,

e poskytnuti neodkladné zdravotni péfe zranénym osobam,

e pfijeti nebytnych opatieni pro ochranu Zivotli a zdravi osob ve slozkach (dale
jen ,sily"), ktera zahrnuje:

e rozdéleni mista zdsahu na zony s charakteristickym nebezpecim, stanoveni
odpovidajicitho rezimu prace a zpusobu ochrany zivota a zdravi sil vCetné
pouziti ochrannych prosttredki,

e zohlednéni zvlasStnosti mista zasahu pfi ¢innosti slozek, jako jsou technologie
vyrob, konstrukéni a dispozicni feSeni objektil, vlastnosti pfitomnych nebo
vznikajicich latek,

e vytvoreni tylu, podminky pro odpocinek sil, stanoveni odpovidajiciho rezimu
jejich prace a odpocinku; pokud to velitelé nebo vedouci slozek vyzaduji,
vytvoieni spole¢ného materialniho a financniho zabezpeceni slozek,

e pferuSeni zachrannych praci, pokud jsou bezprosttedné ohrozeny zivoty a zdravi
sil nebo z&chrannymi pracemi by vznikly zavaznéjsi nepfiznivé nasledky nez ty,
které hrozi vzniklou mimofadnou udalosti,

e preruSeni trvajici pfi¢iny vzniku ohrozeni vyvolanych mimoiadnou udalosti,
napiiklad provizorni opravou, zamezenim Uniku nebezpecnych latek,
vylouc¢enim nebo omezenim provozu havarovanych zatizeni,

e omezeni ohroZeni vyvolaného mimotfadnou udalosti a stabilizace situace v misté
zasahu, napiiklad haSenim pozard, ochlazovanim konstrukci, ohrani¢enim

uniklych latek, odstranénim staveb a porost nebo provedenim terénnich Uprav,
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151

prijeti odpovidajicich opatfeni v mistech, kde se ocekavaji ucinky pfi

predpokladaném Sifeni mimotadné udalosti, které zajisti:

A r

prazkum $ifeni mimotadné udalosti,

informovani nebo varovani obyvatelstva na tUzemi ve sméru Sifeni
mimoiadné udalosti,

evakuace obyvatelstva, vyhledani zranénych osob, oSetfeni zranénych osob,
poskytnuti pomoci osobam, které nelze evakuovat,

regulace volného pohybu osob a dopravy v misté zadsahu a v jeho okoli,
sttezeni evakuovaného iizemi a majetku,

poskytnuti nezbytné humanitarni pomoci postizenym osobam,

poskytovani nutnych informaci piibuznym osobam,

podavani nezbytnych informaci o mimofaddné uddlosti a o provadénych
zachrannych

a likvida¢nich pracich sdélovacim prostfedkim a vetejnosti,

dokumentovani udaji a skuteCnosti za ucelem zjistovani pfi¢in vzniku
mimorfadné udalosti,

dokumentovani zachrannych a likvida¢nich praci, které obsahuji zakladni

piehled o nasazenych slozkach a ¢asovy sled provadénych ¢innosti (13).

Urovné koordinace slozek 1ZS

Koordinaci slozek 1ZS pii spole¢ném zasahu pii MU délime na tfi Grovné.

Taktickd - provadi ji velitel zasahu na misté mimotadné udalosti ¢i v prostoru

ptedpokladanych uc¢inki dané mimotadné udalosti.

Operaéni - je provadéna operacnim a informacnim stfediskem integrované¢ho

zachranného systému.

Strategické - provadéna ptislusnym piedstavitelem uzemniho celku (starostou obce s

roz§ifenou pusobnosti, hejtmanem kraje ¢i primatorem hlavniho mésta Prahy) nebo

Ministerstvem vnitra a ostatnimi spravnimi ufady v piipadech stanovenych zakonem.
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Tabulka 1: Piehled tirovni koordinace slozek 1ZS pti spole¢ném zasahu

Koordinace Cinitel
1. Groven Takticka velitel zasahu
2. uroven Operacni OPIS 1ZS
3. troven strategicka starosta, hejtman, primator, MVCR

Zdroj: Na zaklad¢ zakona ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému a o

zméné nékterych zdkonl zpracovano autorem

1.5.2 Koordinace na taktické Urovni

Koordinace zasahu na taktické urovni se uskutecniuje piimo na misté zasahu. Za
misto zdsahu se povazuje prostor, kde se mimotfadna udalost projevuje svymi ufinky
nebo kde se projevy mimotadné udalosti predpokladaji. Zde za zachranné a likvidacni
prace odpovida velitel zasahu, kterym je pokud zvlastni zakon nestanovi jinak hasic,
¢i velitel jednotky pozéarni ochrany s pravem ptednostniho veleni podle zvlastniho
pravniho predpisu (14). Velitelem zasahu miize byt i velitel jednotky SDH obce,
kterou obce zfizuji ve smyslu zakona o pozarni ochrané (15). Velitel zasahu fidi
provadeéni zachrannych a likvidac¢nich praci a koordinuje ¢innost slozek IZS na misté¢

zasahu.

1.5.3 Koordinace na operacni urovni
Operacni a informaéni stiedisko IZS povolava na Zadost velitele zasahu k

zasahu ostatni slozky IZS, pfipadné ve spolupraci s opera¢nimi stfedisky dalSich

zékladnich slozek 1ZS (PCR a ZZS) povolava sily a prostiedky téchto dvou slozek 1ZS.
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OPIS ma mezi stiedisky koordina¢ni roli, mize pozadovat uvefejnéni informaci ve
sdé¢lovacich prostiedcich, ovlada systémy varovani a vyrozuméni pro obyvatelstvo a je

spojovym uzlem mezi mistem zasahu a tieti fidici urovni IZS - strategickou (16).

1.5.4 Koordinace na strategické arovni

Velitel zasahu mize pozadat o koordinaci na strategické Grovni hejtmana kraje,

priméatora hlavniho mésta Prahy, starostu ORP nebo Ministerstvo vnitra CR.

a4

Pii vyhlaSeném nejvySSim stupni poplachu pii MU podle poplachového planu 1ZS
mohou koordinaci podle svého uvaZeni pievzit hejtman kraje nebo MVCR. Oba tyto

organy mohou pfi rozhodovani vyuzit krizovy §tab.

Ucelem strategické urovné pti koordinaci zachrannych a likvidac¢nich praci je:

» zapojeni sil a prostfedkll a opravnéni v ptisobnosti Ministerstva vnitra, ostatnich
ministerstev a jinych spravnich ufadd, hejtmand kraji a starosti obci ve
prospéch a v souladu s pottebami zachrannych a likvida¢nich praci,

* stanoveni priorit zachrannych a likvidac¢nich praci pti rozsahlych MU,

» zabezpeCeni materidlnich a finanCnich podminek pro cinnost slozek pfi
provadéni zachrannych a likvida¢nich praci

* zajiSténi ndvaznosti zachrannych a likvidaénich praci s opatfenimi pro krizové

stavy (16)
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1.6 Uloha ZZS na misté MU s vét§im poétem zranénych

Cim dfive je poskytovani PNP v prostoru udalosti zahajeno a p¥imo na mists je
nenavratné a invalidizujici ztraty (17).

Prvni 1ékat ZZS, ktery dorazi na misto MU se stava vedoucim zdravotnické
sloZky na misté udalosti. Poda situacni zprdvu ZOS, kde upfesni situaci na misté —
dostupnost pro dalsi vyjezdové skupiny, odhad poctu zranénych i zemielych a zejména
pozadavek na vyslani dalSich vyjezdovych skupin, pfipadné zdravotnického materialu a

moduld HN.

Cinnost ZZS na misté MU je organizovana v ramci:
a) tfidicich skupin
b) skupiny pfednemocni¢ni neodkladné péce

¢) skupiny odsunu postizenych osob

Cinnost zdravotnické slozky koordinuje vedouci zdravotnické slozky, ktery:

a) uréuje zaclenéni osob zdravotnické slozky do skupin

b) urcuje vedouci skupin

c) stanovuje ukoly skupindm

d) v piipadé potieby navrhuje veliteli zasahu, piipadn€¢ sam stanovuje v ramci

organizace ¢lenéni mista zasahu:

e misto nastupu zdravotnické slozky, které je mistem sousttedéni vyjezdovych
skupin a ostatnich osob zaélenénych do zdravotnické slozky a léCivych
ptipravki, zdravotnickych prostitedkli a dalstho vybaveni pro c¢innost
zdravotnické slozky (dale jen "zdravotnicky material")

e pro poskytnuti pfednemocni¢ni neodkladné péce, které se ¢leni na stanovisté
skupin

e pro umisténi a identifikaci zemielych

e pro odpocinek osob za€lenénych do zdravotnické slozky
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Ttidici skupiny vyhledéavaji postizené osoby v misté MU a provad¢ji jejich tfidéni.

K tomuto t¥idéni se pristupuje, pokud je vyznamny nepomér mezi poéty zranénych a
zasahujicich zdravotnickych pracovniki. V tom piipadé nelze totiz zranénym
poskytovat plnou individualni péci. Ttidéni ranénych musi byt rychlé a ucelné.

Tridici skupiny pouzivaji identifika¢ni karty, které slouzi k zaznamenani pracovni
diagnézy a zdravotniho stavu postizeného. Pouziviana je obvykle metoda START,
popsana ve zvlastni kapitole.

Zranéni, ktefi jsou oznaceni identifikacni kartou jsou shromazdéni na stanovisti skupiny
pfednemocni¢ni neodkladné péce. Ta zajisti na svém stanovisti poskytnuti PNP
zranénym 0S0bam. Na tomto stanovisti probiha pietiidéni zranénych, kde se podle jejich
zdravotniho stavu urCuje potadi odsunu do zdravotnického zatizeni.

Skupina odsunu postizenych osob zajiStuje prepravu postizenych osob ze svého
stanovisté do zdravotnickych zatizeni. ZOS je opravnéno zménit rozhodnuti velitele
odsunové skupiny o potadi a smeéfovani postizenych osob.

Stanovisté skupiny odsunu musi byt organizovano tak, aby bylo mozné nakladani
postizenych osob do vice sanitnich vozii soufasné a zaroven byl umoznén plynuly
odjezd vsech zasahujicich vozidel.

Po skonceni zasahu zpracuje velitel zdravotnické slozky zpravu o ¢innosti zdravotnické

slozky na misté MU, ktera obsahuje zejména:

Cas zahajeni a ¢as ukonceni ¢innosti zdravotnické slozky

hodnoceni situace na misté MU pii ptijezdu prvni vyjezdové skupiny

- popis nasazeni dalSich vyjezdovych skupin

- prehled o poctu postizenych osob, s uvedenim typa postizeni zdravi, pfedanych
do péce poskytovateliim zdravotnich sluzeb a seznam téchto poskytovatelii

- ptehled o poctu osob a o prostfedcich, které poskytli poskytovatelé zdravotnich

sluzeb a slozky IZS pro zajisténi PNP na misté mimotadné udalosti (18)
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1.7 Zdravotnicka zachranna sluzba Stiedoceského kraje

1.7.1 Stiredocesky kraj

Rozloha: 11 016 km®

Pocet obyvatel: 1273 094 (Udaj k 31.12.2011)
Spréavnich obvodi: 26

Pocet obci: 1145 (19)

Obrézek 2: Mapa spravnich obvodu Stiedoc¢eského kraje
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Zdroj: http://www.kr-stredocesky.cz/portal/stredocesky-kraj/

1.7.2 Poskytovatelé ZZS
Poskytovatelem ZZS je podle zakona ¢. 374/2011 Sb. §8 odst. 1 pfispévkova organizace

ziizend krajem (1). Na uzemi Ceské republiky je podle zakona 129/2000 Sb., zakon o
krajich, 14 kraji (20), v CR tak existuje 14 poskytovatelii ZZS.
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Geografické rozlozeni kraji ukazuje nasledujici mapka.

Obrazek 3: Kraje Ceské republiky

Kraje Ceské republiky

Zdroj: http://www.zemepis.com/krajecr.php

1.7.3 Dostupnost ZZS

Dostupnost ZZS je stanovena zadkonem ¢. 374/2011 Sb. tak, aby misto udélosti

bylo dosazitelné z nejblizsi vyjezdové zakladny ZZS do 20 minut (1). Pro dobu dojezdu

na misto udélosti jsou samoziejmé¢ klicové 1 dal$i faktory, jako hustota zastavby,

zalidnéni, pfistupnost mista zdsahu, povétrnostni podminky, apod. Je dulezité si

uvédomit, Ze témét nikdy nenastane situace, kdy jsou vSechny prostiedky ZZS na svych

zakladnach. Jednim z klicovych faktorti doby dojezdu ZZS je tedy aktualni provoz,

situace a feSeni ostatnich tisnovych vyzev.

Podle téchto a dalSich kritérii je budovana kazdym poskytovatelem ZZS sit

vyjezdovych stanovist.
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SttedoCesky kraj je v porovnani sostatnimi kraji nejlidnatéj$i, ma nejhustsi a
nejvytizenéjsi dopravni sit” a zcela obklopuje hlavni mésto Prahu (19). Z téchto faktord

plynou i specifické naroky na poskytovatele ZZS na Uzemi kraje.

1.7.4 Historie Zdravotnické zachranné sluzby Stiredo¢eského kraje

Na uzemi Stfedoceského kraje fungovalo ptivodné 12 okresnich zachrannych
sluzeb. 1. ¥ijna 2002 vzniklo jako piispévkova organizace Uzemni stiedisko zachranné
sluzby Stfedoceského kraje. Pod toto stiedisko bylo na zaklad€¢ usneseni zastupitelstva
Stredoceského kraje 1. dubna 2003 slou¢eno dvanact okresnich zachrannych sluzeb.
Zad&atky fungovani USZS SK byly nelehké hned z n&kolika daivodii. Krajské uspofadani
bylo v té dobé zcela novym fenoménem. Okresni zachranné sluzby vznikaly v riznych
casovych obdobich a kazdd z nich méla trochu jiny pfistup k organizovani
pirednemocni¢ni neodkladné péfe pro obCany v daném regionu a rozdilné technické
vybaveni a zazemi. Bylo t€Zké hledat spole¢ny bod rozvoje. Prioritou bylo sjednotit
nejen technické zazemi ale 1 1éCebné postupy a oSetiovatelskou péci.

Byla zavedena nova organizac¢ni struktura jednotlivych oblasti, béhem c¢asu bylo
sjednocovano technické vybaveni. Specifickym problémem v porovnani s ostatnimi
ZZS v CR bylo (a stale je) to, ze Stfedocesky kraj je rozprostieny kolem Prahy, nema
jako jediny vlastni pfirozené centrum a chybi v ném hlavni spadovd nemocnice s

traumacentrem, kardiocentrem a jinymi specializovanymi pracovisti (21).

Nabytim u¢innosti zakona ¢. 374/2011 Sb. dne 1. 4. 2012 (1) byl zménén nazev
organizace z Uzemni stfedisko zdravotnické zachranné sluzby Stfedodeského kraje na
soucasny nazev Zdravotnick4 zachranna sluzba Stfedoceského kraje, p. o.

Postaveni, piisobnost a zékladni ukoly ZZS SCK jsou dany Ziizovaci listinou ve znéni
pozdé&jSich dodatkti, zdkonem ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzb¢ a
zakonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani
(22).
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1.7.5 Souéasnost Zdravotnické zachranné sluzby Stiedoceského kraje

Ve Stredoceském kraji se zdrzuje mimo trvale hlasenych osob odhadem dalSich

800.000 lidi, ZZS SCK tedy musi zajistit PNP pro témét 2 mil. lidi.

V nepfetrzitém provozu je pres 80 vyjezdovych skupin, které jsou piipraveny vyjet

k pacientovi z 44 vyjezdovych stanovist. Tim se ZZS SCK fadi mezi zdravotnické

zachranné sluzby s nejhustsi siti vyjezdovych stanovist v Ceské republice.

Obrazek 4: Organizaéni diagram ZZS SCK
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1.7.6 Okresni stfediska ZZS SCK

Pro bezproblémové zabezpedeni pfedmétu &innosti se ZZS SCK déli na jedenact
okresnich stiedisek: 1. OS ZZS BeneSov
2. OS ZZS Beroun
. OS ZZS Kladno
. 0S ZZS Kaolin
. OS ZZS Kutna Hora
. OS ZZS Nymburk
. OS ZZS Mélnik
. OS ZZS Mlada Boleslav
. OS ZZS Ptibram
10. OS ZZS Praha vychod
11. OS ZZS Rakovnik

O© 00 3 o o1 B~ W

Kazdé OS ZZS se ¢leni na:

- vedeni
- provozné-ekonomickou spravu
- vyjezdové zakladny

- LPS (pokud je ztizena)
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Obrazek 5: Mapa vyjezdovych stanovist ZZS SCK
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Zdroj: http://www.zachranka.cz/vyjezdove-zakladny-zzs-stredoceskeho-kraje

ZZS SCK funguje stejné jako ostatni ZZS v CR na zakladé tzv. kontinentalniho modelu

zachranné sluzby, tedy s diirazem kladenym na odbornou pomoc jiz na misté zdvazné

udalosti ¢i nestésti. To je vyznamny rozdil proti angloamerickému systému, béznému ve

vetsi Casti ostatnich zemi, kdy je odborna lékafska pomoc poskytovana az na

ptijmovych oddélenich nemocnic a v terénu pracuji vyhradné paramedici - zdravotnici s

kvalifikaci odpovidajici ptiblizn¢ naSemu zdravotnickému zachranafi.

Vzhledem Kk velikosti a riznorodosti oblasti Stfedoceského kraje se ne vzdy podati

dodrzet dojezdovy Cas na misto udalosti. Dochéazi k tomu ze dvou hlavnich diivodi:
1. Nejasné urc¢eni mista udalosti volajicim, nasledné hledani mista posadkou

2. ZhorSené podminky pro jizdu — pocasi, snih, naledi, apod...

34


http://www.zachranka.cz/vyjezdove-zakladny-zzs-stredoceskeho-kraje

1.7.7 Organizaéni struktura ZZS SCK

778 SCK se ¢leni na tyto zakladni organizaéni jednotky:
a) Reditelstvi

- Usek teditele
- Usek 1é¢ebné preventivni péce
- Usek nelékaiskych zdravotnickych povolani
- Usek ekonomicky
- Odbor technicko-hospodaisky
- Usek personalni
b) Okresni stiedisko zdravotnické zachranné sluzby
- vedeni okresniho stfediska
- vyjezdové zakladna s vyjezdovymi skupinami
- LPS, pokud je v ramci OS ZZS ziizena

¢) Zdravotnické operacni stiedisko
d) Pracovisté krizové ptipravenosti

e) Vzdélavaci a vycvikové stiedisko (22)

1.7.8 Krizovy §tab ZZS SCK

Vedoucim Krizového $tabu je feditel ZZS SCK. Krizovy §tab je svolavan
operativné, zejména k projedndvani zasadnich zélezitosti tykajicich se feSeni krizové
situace a prijeti krizovych opatfeni spojenych s poskytovanim zdravotnich sluzeb,
zejména zdravotnické zachranné sluzby, a pfednemocni¢ni neodkladné péce. Cinnost

Krizového §tabu ZZS SCK se Fidi v souladu s jeho schvalenym statutem (22).
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1.7.9 SloZeni vyjezdovych posadek ZZS SCK
Vyjezdové skupiny ZZS mizeme rozd¢lit podle slozeni posadek:

RLP — Rychla 1ékatska pomoc (sanitni viiz s transportni kapacitou - velka sanitka)

sloZzeni posadky - I€kat, diplomovana sestra, fidi¢ — zachranar

RZP — Rychla zdravotnicka pomoc (sanitni viiz s transportni kapacitou - velka sanitka)

sloZeni posaddky — diplomovana sestra, fidi¢ — zachranaf

RV - Rendez — vous — neboli RLP v setkavacim systému (sanitni viiz bez transportni
kapacity - maly osobni viiz) slozeni posadky — 1ékaf, fidi¢ — zachranat

(P¥iloha 1 — seznam vyjezdovych stanovist a piehled sil ve sméné ZZS SCK)

1.8 RV systém

Prioritou zdravotnickych zachrannych sluzeb v CR, ZZS SCK nevyjimaje, je
v soucasné dobé zavadéni setkavaciho systému prace (rendez — vous). Nazev vznikl
z francouzského vyrazu rendez — vous a znamena setkdni. Podstatou je husta sit’
stanovi$t’ rychlé zdravotnické pomoci Vv sanitnich vozech s transportni kapacitou, tzv.
velkych aut, ve kterych pracuje zdravotnicky zachranatf a fidi¢ zachranaf, oba
proskoleni v feSeni akutnich stavii. Na vybranych stanovistich, danych poctem obyvatel
a geografickou polohou oblasti, je pak stanovisté rendez — vous, sanitniho vozu bez
transportni kapacity, tzv. malého vozu. Posadku vozu RV tvofi Iékai zachranné sluzby
a fidi¢ zachranaf. Podle charakteru obtizi pacienta operadtorka vysild viiz RV s Iékafem,
viiz RZP se zachranafem nebo oba najednou (ze stejného nebo z riiznych stanovist).
Lékat na misté pacienta vySetfi a oSetfi, podle zdravotniho stavu mize nasledné
pacienta ponechat na misté, nebo ho piedat posadce velkého vozu k transportu do

nemocnice. V ptipadé¢ zavazného ohrozeni zdravi pacienta doprovazi Iékai a
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V nemocnici predava vétSinou do intenzivni péce (JIP, ARO). Ptipadl, kdy Iékar
doprovazi pacienta az do nemocnice je méné nez 20%. Nyni, po zavedeni nového
systétmu, muze lékaf misto zbyte¢ného doprovodu pacienta do nemocnice vyjet

k dalsimu pacientovi v tisni (23).

1.9 Typy vozidel pouZivané ve vyjezdovych slozkach ZZS SCK

V soucasné dobé je dokongovana obnova vozového parku ZZS SCK.

1.9.1 Sanitni vozy

Po slou¢eni okresnich zachrannych sluzeb pod Uzemni stiedisko zichranné
sluzby Stiedoceského kraje vroce 2002 byly pouzivané automobily na riznych
okresech rtizné. Postupné byly nahrazovany vozy Volkswagen Transporter T5 — jednalo
se klasické dodavkové vozy v sanitni upravé. Generace téchto vozli uz pomalu
dosluhuje a v soucasné dobé probiha, resp. je dokonCovana obnova vozového parku.
Jedna se opét o vozy Volkswagen Transporter T5, tentokrat upravené jako sanitni pfimo
vyrobcem. Vozy maji skiiniovou nastavbu, ktera oproti klasickym dodavkovym vozim
poskytuje mimo jiné mnohem vice prostoru, tloZznych prostor pro transportni techniku

pristupnych z vnéjsi strany vozu, atd. Vozy maji pohon vSech 4 kol.

Specifikace vozu:

Volkswagen Transporter T5 2,0 TDI 132 kW 4Motion, sanitni automobil M1 kategorie
C — mobilni jednotka intenzivni péce podle EN 1789 (verze 2 + 2 sedici + 1 lezici
prepravovana osoba). Podvozek s kabinou a skiifiovou nastavbou Systém Strobel a
sanitni zastavbou FD Servis Praha o vnitinich rozmérech ambulantniho prostoru: délka

2.980 mm, Sitka — 1.901 mm, vyska — 1.971 mm. Maximalni vyska vozidla je 2.610 mm
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véetné nastavby. Nejveétsi technicky ptistupna/povolend hmotnost vozidla je 3.500 kg.

Provozni hmotnost vozidla je 2.880 kg (24, foto Ptiloha 2).

Vybaveni vozu:

Pomicky pro PNP jsou ulozeny ve zvlastnim kufru, ve slozeni: laryngoskop pro
dospélé, laryngoskop pro déti, laryngoskop pro novorozence, endotrachealni rourky
v8ech velikosti, od 2,5 do 10, vodi¢e endotrachealni rourky, pean, ntizky, Ustni a nosni
vzduchovody ruznych velikosti, Magillovy klesté, rozvéra¢ ust, Combitube -
biluminarni rourka pro alternativni zajisténi pruchodnosti dychacich cest, Minitrach —
originalni set pro koniotomii, popfipad¢ jina obdobna pomucka (TracheoQuick ap.),
injekéni stiikacky a jehly riznych velikosti, intravendzni kanyly rGznych velikosti,
souprava pro drenaz hrudniku, souprava pro centralni zilni kanylaci, farmaka, rucni
kiisici pfistroj, rucni dychaci pfistroj pro novorozence, déti a dospé€lé s vybérem vSech
velikosti obli¢ejovych masek, moznosti pfipojeni na zdroj kysliku a ventil PEEP,
intraosealni vrtacka, naplasti, dezinfekéni prostiedek, chirurgické rukavice sterilni a

nesterilni, tonometr pro méfeni krevniho tlaku, fonendoskop.
Dalsi vybaveni vozu:

Pro transport nemocného do vozu se vyuzivaji takzvané schodolezy. Tato pomicka
slouzi k transportu vsed¢, jeho obsluhu snadno zvladne jeden zachranar i pfi transportu
po schodech. Transportni plachta ma nezastupitelné postaveni pii transportu nemocného
z tézko pfistupnych mist, naptiklad z podkrovi, sklepti, po uzkych tocitych schodech
ap., dalsi vyhodou transportni plachty je jeji vysokd nosnost, omyvatelnost, nevyhodou

je potieba vice zachranci pfi transportu.

Dalsim vybavenim vozu jsou nositka Stryker, ktera umoziuji polohovani nemocného do
vSech dllezitych transportnich poloh. Nositka musi byt lehka, s vysokou nosnosti
a manipulace s nimi musi byt jednoducha. Kovové tlakové nadoby s naplni O2 o
objemu 2x10 | a 2x2 1, oznagené podle CSN 07 8510 modrym oznagenim, lahve jsou

opatfeny uzaviracimi lahvovymi ventily, na které jsou pfipevnény redukéni ventily,
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pritokoméry a rychlospojky. Nadoby jsou umistény Vv nastavbé vozu a jejich vymeéna je
mozna zvenku zvlastnimi dvitky. Jsou piipojeny na centralni rozvod kysliku. Ve vybavé
vozu jsou dale kyslikové bryle a obli¢ejové masky, defibrilator s monitorem, zaznamem
EKG kiivky a s moznosti zevni stimulace srde¢niho rytmu; pfistroj musi byt vybaven i
détskymi defibrilaénimi elektrodami, pulsni oxymetr umoziuje rychlé orienta¢ni méfeni
SpO2 a tepoveé frekvence u vSech veékovych kategorii; ptistroj je lehky, pfenosny, s
bateriovym zdrojem, kapnometr je transportni pfistroj, ktery muize byt soucasti
transportniho monitoru neboje samostatny; slouzi k monitoraci Et pCO2 v mmHg a
dechové frekvence, automaticky dychaci pfistroj pro zabezpe€eni umélé plicni ventilace
(UPV) nejcastéji u intubovanych nemocnych zn. Oxylog. Kardiopumpa je pomuicka pro
ucinnéjsi provadéni nepfimé srdecni masaze, u které pii aktivni dekompresi dochézi k
lepSimu plnéni srde¢nich oddili. Scoop ram je specialni transportni rdm pro Setrny
transport postizenych s poranénim patefe. Vakuova matrace je nezbytny transportni
prostiedek pro Setrny transport postizenych, jejichZ stav vyzaduje celkové znehybnéni,
vzduch z matrace se odsdva ru¢ni nebo bateriovou odsavackou. Vakuove dlahy pro
dospélé a pro déti jsou uréeny ke znehybnéni koncetin a kréni patete; soucasti sady je
ruéni evakuaéni pumpa. Extenzni dlaha pro dolni koncetinu, ktera se fixuje pomoci
suchych zipi, a trakce se provadi tahem za hlezno ptes kladku. Sada krénich limct k
fixaci kréni patete o n€kolika velikostech. Bateriova odsavacka je v trvalé pohotovosti
pro odsati z dutiny ustni, dychacich cest a pro odsati vakuovych dlah a matrace.
Glukometr se pouzivd k aktudlnimu kvantitativnimu stanoveni glykémie. Teplomér
1ékaisky. Souprava pro vedeni porodu v terénu (porodni bali¢ek), vak pro novorozence,
souprava pro oSetfeni popalenin (popaleninové rousky), sterilni prostéradla, pfevazovy
kufr obsahuje pomicky pro ucinné stavéni krvaceni skrtidla, sterilni obvazy,
chirurgické rukavice sterilni i nesterilni, dezinfek¢ni roztok, pfevazové niizky, spotiebni
zdravotnicky material, manzeta pro pretlakovou aplikaci infaze, sterilni pradlo
(podlozky, rousky), termoizola¢ni folie, jednorazové emetni misky, lozni pradlo, deka,

plachta pro pfikryti zemielého.

Déle musi byt ve vozidle umyvadlo s tekouci vodou, odpadkovy koS, niddoba na

kontaminovany biologicky material, kanystry na ¢istou a pouzitou vodu.
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Radiostanice v souladu s platnou legislativou, pro komunikaci v rdmci ZZS SCK i na
celostatnim kanalu. (25)

1.9.2 Vozy RV

Jedna se o osobni automobily, které nejsou uréeny pro piepravu pacientt. Jejich
posadku tvofi 1ékaf a zdravotnicky zachranat — fidi¢. Na ZZS SCK jsou pouzivany vozy
Skoda Yetti 2.0 TDI CR DPF/81 kW 4x4 (26). Vozidlo je vybaveno v zavazadlovém
prostoru vysuvnou plotnou Cartimo, které je osvétlena pomoci zafivky. Polep vozidla je
proveden reflexni folii podle Battenbergské dohody (24).

Zdravotnické vybaveni vozu je v podstaté shodné s vybavenim sanitniho vozu, chybi
pouze prostiedky pro transport pacientli. Ve vybavé jsou 2 malé lahve O2 o objemu 10

1 (foto Ptiloha 2).

1.10 Letecka zachranna sluzba

778 vyuzivaji pti své praci i1 vrtulnikl, které maji své vyhody i nevyhody. LZS
je vyuzivana zejména pii pozadavku na rychly a Setrny transport na del§i vzdalenosti,
napt. na specializovana pracovisté, pii Spatné dostupnosti mista udalosti, pii udalostech
S vétSim poctem zranénych. Nevyhodami LZS je omezené vyuZiti za tmy, zavislost na
pocasi, malé vyuziti ve méstech (nemoznost ptistat), vysoké néklady (27).

Ne vsechny krajské ZZS disponuji vlastni LZS, oproti 14 krajim je v CR 10 zékladen
LZS. Vlastni vrtulnik je provozovan externim subjektem, ktery Uzce spolupracuje
s ptislugnou krajskou ZZS. Témito subjekty jsou v riiznych krajich Policie CR, Arméada
CR nebo soukromi provozovatelé. Obvykla situace je takova, Ze provozovatel vrtulniku
se stard o stroj, obsluhu a technickou posadku, krajska ZZS dodava zdravotnické

vybaveni a sviij odborny personal.
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Obrazek 6: Zakladny LZS v CR

LETECKA ZACHRANNA SLUZBA
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Zdroj: http://hems.cz/mapa-stredisek-cz/

Pon&kud paradoxni je situace pravé na ZZS SCK, ktera nema vlastni LZS, nicméng

98% zé4saht LZS Praha je na izemi Stfedoceského kraje.

1.11 Scénar standardniho zasahu ZZS

e Svédkové udalosti volaji tisnovou linku 155.

e Jeden z dispecert na operac¢nim stedisku hovor pfijima, jiz béhem hovoru zapisuje do
pocitace zakladni udaje.

e Tyto udaje posila (vétSinou jesté v prubchu telefonitu) nejvhodnéjsi vyjezdové

skuping.
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e Nejvhodnéjsi vyjezdova skupina - posadka je vybréna podle jeji aktualni polohy a
dostupnosti v co nejkrat§im dojezdovém case. VSechny vozy zachranné sluzby jsou
vybaveny systémem GPS, ktery dispecerovi poskytuje moznost zjistit jejich
okamzitou polohu.

e Primérny hovor trva okolo jedné minuty. V této jedné minuté¢ musi dispecer
porozumét volajicimu co se pfesné stalo, kde se to stalo, najit pfislusSné misto na
digitalni mapé€, rozhodnout o zavaznosti situace a podle rozvahy vypsat klicové udaje
a odeslat je vybrané vyjezdové skupiné.

e Na misto udalosti vyrazi ze stanovisté vyjezdova skupina RZP.

e Pokud jde o Zivot ohrozujici stav (podezieni na infarkt myokardu, cévni mozkovou
ptihodu, dopravni nehodu, popaleniny vétSiho rozsahu, stfelné poranéni, obtize
S dychanim, apod.), vyjizdi i I€kat ve voze RV.

e Skupina RZP disponuje sanitnimi vozy s moznosti transportu imobilniho pacienta s
plnym vybavenim k oSetfeni Sirokého spektra vSech béznych akutnich stavi — od
tézkého poranéni pies nahlé srde¢ni zastavy az k piekotnému porodu.
udalosti v osobnim voze RV se zdravotnickou zastavbou a se skupinou RZP se
setkava U pacienta. Lékai na misté zasahu provede vSechny lékaiské zakroky a
vykony spadajici do jeho kompetence a potiebné k odvraceni Zivot ohrozujiciho stavu.

e Stabilizované¢ho pacienta uz do nemocnice veze samostatné skupina RZP a I€kar je tak
volny pro dalsi vyjezd.

¢ V piipadé, kdy je pacientliv stav nestabilni a je nutny doprovod Iékate, ptesedne I¢kar
do vozu RZP a setrva u pacienta az do piedani ve zdravotnickém zafizeni. V takovém
piipadé jedou s pacientem oba vozy. Ze statistik ZZS SCK vyplyva, ze doprovod
lékate je nutny v pouhych cca 20% ptipadu.

¢ Dojezdové doba vozi RLP a RZP je ddna zdkonem a méla by byt do 20 minut od
ptijeti vyzvy. Snizeni dojezdové doby diky systému RV vyrazné ptispiva k lepsi
progndze a ti€innosti terapie pacienta v akutnim ohrozeni na Zivoté. Lékar je totiZz na
zachrannych sluzbach obecné nedostatek a systétm RV tak umoziuje jejich

efektivnéj$i vyuziti. Je tfeba zminit, ze dalsi a to nemalou vyhodou je ekonomicka
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stranka véci. Prace lékafe je totiz ohodnocena vyrazné 1épe nez prace stredné —
zdravotnického pracovnika (zdravotnického zachranate), a¢ ti jsou dnes vétsinou také

vysokoskolsky vzdélani (28).

1.12 Pripravenost ZZS na mimoiadnou udalost

Kazda ZZS musi byt pfipravena =zajistit kromé& standardniho provozu i

dostate¢ny pocet sil a prostfedki pro zajisténi prednemocni¢ni neodkladné péce pii
vzniku mimofadné udalosti s vét§im poctem zranénych.
Traumatologicky plan je dokumentem zpracovavanym za ucelem racionalniho zvladani
situaci hromadnych uraza s cilem snizit Gjmy na zdravi jednotlivych postizenych. Tedy
nikoliv pro zvladani nasledktt MU, pfi kterych doslo k postizeni osob na zdravi obecné
(29).

1.13 Traumatologicky plan zdravotnické zachranné sluzby

Kazdy provozovatel ZZS je podle zdkona €. 374/2011 Sb. §7 povinen zpracovat
traumatologicky plan ZZS, ktery stanovi opatfeni a postupy uplatfiované
poskytovatelem ZZS pfi zajistovani a poskytovani pfednemocni¢ni neodkladné péce v
piipad¢ hromadnych nestésti (1).

Traumatologicky plan ZZS je nastrojem operac¢niho stupné fizeni zdravotnického
zasahu u mimotadnych udalosti (ve smyslu zakona ¢. 239/2000 Sb.) ve spadové oblasti
ptislusné ZZS (3).

Traumatologicky plan ZZS SCK je souéasti Traumatologického planu zdravotnictvi
Stredoceského kraje a zajistuje podil PNP na Havarijnim planu kraje — krajsky stupen
fizeni ve smyslu zakona ¢. 59/2006 Sh. (30) — operacni Groven (podle vyhlasky
Ministerstva vnitra CR &. 328/2001 Sb., o nékterych podrobnostech zabezpedeni I1ZS, ve
smyslu novely ¢.429/2003 Sb.) (6).
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Traumatologicky plan zdravotnictvi kraje fes$i navaznost nemocni¢ni neodkladné péce
na neodkladnou péc¢i prednemocni¢ni a spolu s Planem krizové ptipravenosti ZZS
SCK, ktery je néastrojem krizového fizeni zdravotnictvi a zdravotni péée za krizovych
situaci v pisobnosti ZZS SCK, véetné zdravotnického zasahu u mimofadnych udélosti

v dob¢ krizi, je soucasti Krizového planu kraje ve smyslu zakona ¢. 240/2000 Sb. (4).

1.13.1 Stupné aktivace TP

Podle potfeby soucinnosti a koordinace na izemi spravniho celku Sttedoceského
kraje se TP vyhlasuje ve stupnich. S ohledem na rozsah mimotfadné udalosti tyto stupné
aktivace TP odpovidaji ¢tyfem stupiitim poplachu ve smyslu vyhlasky ¢. 328/2001 Sb.,
o nékterych podobnostech zabezpeceni 1ZS, jen stupeini II. je pro interni pottebu ZZS
SCK rozdélen na ITa. a IIb.

Stupen poplachu ptedurcuje potiebu sil a prostfedki pro zachranné a likvidacni prace
v zavislosti na rozsahu a druhu mimoifadné udalosti. Potfebny stupen poplachu
vyhlasuje pro jedno misto zasahu velitel zdsahu nebo operacni a informacni stiedisko
pii prvotnim povolani sloZzek na misto zasahu. Opera¢ni a informacni stiedisko mize
vyhlasit stupeni poplachu pro urCité tzemi postizené mimotadnou udalosti, pokud je na

ném vice jak jedno misto zasahu.

Po aktivaci TP ZZS postupuje OS ZZS podle vlastniho TP. Zajistuje informovani
dostupnych zdravotnickych zatizeni, ¢leni KS ZZS, informuje ZOS okolnich ZZS,
Vv pfipad¢ potieby zajiStuje aktivaci zaloh — svolavani zaméstnanci, ktefi nejsou ve

sluzb¢ a koordinuje je (31).

44



1. stupen
Charakteristika:

- Situaci je mozné zvladnout silami a prostiedky b&zné smény ZZS SCK bez nutnosti
aktivace posilovych prosttedkt

- Jednd se 0 postizeni max. 5 osob, z toho 1-3 zranény téZzce (NACA >4)

Opatreni
Obdobi nejistoty:
- vyslani sil a prostfedkti ZZS SCK v rozsahu 1 - 2 RLP (nebo RV + RZP) a 2 RZP

- vyslani nejblizsi posadky LZS (v ptipadé neletovych podminek vyslani RLP

- informovani KOPIS HZS, PCR, ovéfeni &i potvrzeni informaci

- pi1 HPO v ptihrani¢nich oblastech informovani ZOS sousednich ZZS

- informovani Zurnalniho ndméstka

- vyhlageni SMS signéalu ,, OBDOBI NEJISTOTY 1. STUPNE" ostatnim vyjezdovym
skupindm oblasti — signal obdobi nejistoty bez nutnosti nalozeni boxt pro HPO

- v oblasti HPO zékaz provadéni novych sekundarnich transporti, urychlené dokonceni
rozpracovanych vyjezdu, realizace vyzev pouze stupné naléhavosti 1 a 2

- informovani kontaktnich mist spadového TC a nejblizs§iho/spadového ZZ o mozném

vyhlaSeni TP 1. stupné

Obdobi zasahu:

- vyslani sil a prostiedkii ZZS SCK v rozsahu pozadovaném VZS, maximaln& viak vzdy
75% vyjezdovych skupin kazdé oblasti
- priibézné shromazd'ovéni a pfedavani informaci a koordinace s KOPIS HZS a PCR

- pfi HPO v ptihrani¢nich oblastech informovani ZOS sousednich ZZS, pifipadné
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vyzadani spolupréce

- informovani Zurnalniho naméstka a tiskové mluvci

- informovani kontaktnich mist spadového a 1 - 2 alternativnich TC oblasti a
kontaktniho mista spadového zdravotnického zafizeni o vyhlaseni TP 1. stupné

- v oblasti HPO realizace vyzev stupné naléhavosti 1 a 2 pomoci vyjezdovych skupin
oblasti, vyzvy stupné naléhavosti 3 a 4 realizovat pomoci skupin okolnich oblasti

- zastaveni realizace neakutnich sekundarnich transportt v oblasti HPO (31)

2. stupen
Charakteristika:

- Situaci je mozné zvladnout silami a prostfedky bézné smény ZZS SCK za piedpokladu
nasazeni prostfedku vice oblasti s vyuzitim boxt pro HN

- Jedna se 0 postizeni max. 50 osob

Opatreni:
Obdobi nejistoty:
- vyslani sil a prostiedki ZZS SCK v rozsahu 2 - 4 RLP (nebo RV + RZP) a 6 - 8 RZP

- vyslani nejblizsi posadky LZS (v ptipad¢ neletovych podminek vyslani RLP)

- informovani KOPIS HZS, PCR, ovéfeni &i potvrzeni informaci

- v ptipad€¢ HPO v ptihrani¢ni oblasti informovani ZOS pftislusné krajské ZZS a
vyzadéni spoluprace

- informovani KS ZZS SCK a priméfe oblasti ve které k HPO doslo

- vyhlaeni signélu ,, OBDOBI NEJISTOTY 2. STUPNE" dosud nenasazenym
vyjezdovym skupinam v oblasti s HPO a v okolnich oblastech ZZS SCK — signal

obdobi nejistoty zahrnujici naloZeni boxti pro HN
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- pokyn vedoucimu fidi¢i oblasti k pfipravé modulu pro HN na vyjezd (podle charakteru
HPO)

- v oblasti HPO a v sousednich oblastech realizace pouze vyzev stupné naléhavosti 1 a
2, urychlené dokonceni rozpracovanych vyjezdu, zakaz provadéni neakutnich
sekundarnich transportd na uzemi SCK

- informovani kontaktnich mist spadového a 1 alternativniho TC a

nejbliz§iho/spadového ZZ o vyhlaseni obdobi nejistoty 2. stupné

Obdobi zasahu:

- vyslani sil a prostiedkit ZZS SCK v rozsahu pozadovaném VZS, maximalné viak vzdy
75% vyjezdovych skupin kazdé oblasti

- vyslani dostupnych posadek LZS okolnich ZZS podle po¢tu pozadovaného VZS
(v ptipad¢€ neletovych podminek vyslani RLP (RV+RZP)

- vyslani modulu pro HN, pokud je pozadovan VZS

- v ptipad€¢ HPO v ptihrani¢ni oblasti informovani ZOS ptislusné krajské ZZS a
vyzadani spoluprace

- vyslani smluvnich poskytovatelit DZS v oblasti HPO a v okolnich oblastech v rozsahu
poZzadovaném VZS

- informovani KS ZZS SCK a priméie oblasti ve které k HPO doslo

- priib&zné shromazd’ovani a predavani informaci a koordinace s KOPIS HZS a PCR

- v oblasti HPO realizace vyzev stupné naléhavosti 1 pomoci vyjezdovych skupin
oblasti, vyzvy stupné naléhavosti 2 a 3 realizovat pomoci skupin okolnich oblasti

- zastaveni realizace neakutnich sekundarnich transportti a vyjezdi stupné naléhavosti 4

v oblasti HPO a v okolnich oblastech
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- operativni preskupeni vyjezdovych skupin ZZS SCK k zajisténi realizace vyzev v
oblasti s HPO

- informovani kontaktnich mist spadového a 2 - 3 alternativnich traumacenter oblasti,
kontaktnich mist 2 - 3 spadovych zdravotnickych zafizeni a poZadovanych
specializovanych center o vyhlaseni TP 2. stupné

- informovani o prubéhu zasahu s ohledem na feseni HPO (31)

3. stupen
Charakteristika:

- Pro zvladnuti situace je nutné nasazeni viech SaP ZZS SCK a povolani zaloh,
vyuzivaji se boxy a moduly pro HN

- Jedné se 0 postizeni 50 — 100 osob

Opatreni:
Obdobi nejistoty:
- vyslani sil a prostiedki ZZS SCK v rozsahu 6 - 8 RLP (nebo RV + RZP) a 12 RZP

- vyslani nejblizsi posadky LZS (v ptipad¢ neletovych podminek vyslani RLP

- informovani KOPIS HZS, PCR, ovéfeni ¢i potvrzeni informaci

- informovani ZOS sousednich ZZS a vyzadani spoluprace

- informovani KS ZZS SCK a priméie oblasti ve které k HPO doslo

- vyhlaeni signalu ,, OBDOBI NEJISTOTY 3. STUPNE" dosud nenasazenym
vyjezdovym skupindm ZZS SCK — signal obdobi nejistoty zahrnujici nalozeni boxti
pro HPO

- pokyn vedoucimu tidi¢i oblasti k vyjezdu modulu pro HN

- realizace pouze vyzev stupné naléhavosti 1 a 2, urychlené dokonc€eni rozpracovanych
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vyjezdl, zdkaz provadéni sekundarnich transporti na izemi SCK

- informovani kontaktnich mist spadového a 4 alternativnich TC a ZZ v oblasti HPO a v

okolnich oblastech o vyhlaseni obdobi nejistoty 3. stupné

Obdobi zasahu:

- vyslani sil a prostiedki ZZS SCK v rozsahu pozadovaném VZS, maximalné viak vzdy
75% vyjezdovych skupin kazdé oblasti

- vyslani dostupnych posadek LZS podle po¢tu pozadovaného VZS (v piipadé
neletovych podminek vyslani RLP (RV+RZP)

- vyslani modulu pro HN, pokud je pozadovan VZS

- informovani ZOS ZZS sousedici s oblasti HPO a vyzadani spoluprace

- vyslani smluvnich poskytovatelit DZS v SCK v rozsahu pozadovaném VZS

- rozd¢€leni posddek RZP s vyuzitim nahradnich vozidel jednotlivych oblasti

- informovani KS ZZS SCK a primafe oblasti ve které k HPO doslo

- pritbézné shromazd’ovani a preddvani informaci a koordinace s KOPIS HZS a PCR

- svolavani zaméstnanctli z volna pomoci hromadné SMS a jejich operativni vyuziti k
zabezpeceni zasahu na mist¢ HPO a vyjezdl na izemi SCK

- v oblasti HPO a okolnich oblastech pomoci vyjezdovych skupin realizace pouze vyzev
stupné€ naléhavosti 1, vyzvy stupné naléhavosti 2 realizovat pomoci skupin
vzdalengjsich oblasti, nebo s vyuzitim dal§ich poskytovatelii zdravotnich sluzeb
(DRNR, DZS)

- zastaveni realizace veskerych sekundarnich transportli a vyjezdii stupné€ naléhavosti 3
a 4 na tzemi SCK, piipadné jejich odloZeni na pozd&ji

- operativni preskupeni vyjezdovych skupin ZZS SCK k zajisténi realizace vyzev stupné
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naléhavosti 1 a 2 v SCK

- informovani kontaktnich mist spadového a 4 - 5 alternativnich traumacenter oblasti,
kontaktnich mist spadovych zdravotnickych zatizeni oblasti a okolnich oblasti a
pozadovanych specializovanych center o vyhlaseni TP 3. stupné

- zajisténi MTZ na misté HPO a zasobovani zdravotnickym materiadlem a medicinalnimi

plyny dle pozadavku VZS (31)

4. stupen
Charakteristika:

- Pro zvladnuti situace je nutné nasazeni viech SaP ZZS SCK, povolani zaloh, vyuzivaji
se boxy a moduly pro HPO a materialni a technicka vypomoc okolnich ZZS

- Jednd se 0 postizeni vice nez 100 osob

Opatreni:
Obdobi nejistoty:
- vyslani sil a prostiedki ZZS SCK v rozsahu 10 RLP (nebo RV + RZP) a 16 RZP

- vyslani nejblizsi posadky LZS (v ptipad¢ neletovych podminek vyslani RLP

- informovani KOPIS HZS, PCR, ovéfeni ¢i potvrzeni informaci

- informovani ZOS sousednich ZZS a vyzadani spoluprace

- informovani KS ZZS SCK a priméie oblasti ve které k HPO doslo

- vyhlaeni signalu ,, OBDOBI NEJISTOTY 4. STUPNE" dosud nenasazenym
vyjezdovym skupindm ZZS SCK — signal obdobi nejistoty zahrnujici nalozeni
kontejnerti pro HN

- pokyn vedoucimu fidi¢i oblasti kde doslo k HPO a okolnich oblasti k vyjezdu moduld

pro HN
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- realizace pouze vyzev stupné naléhavosti 1, urychlené dokonceni rozpracovanych
vyjezdd, zékaz provadéni sekundarnich transportt na uzemi SCK

- informovani kontaktnich mist spadovych TC pro SCK a okolnich krajskych TC a
vSech ZZ v SK o vyhlaSeni obdobi nejistoty 4. stupné

Obdobi zasahu:

- vyslani sil a prostiedkit ZZS SCK v rozsahu pozadovaném VZS, maximalné viak vzdy
75% vyjezdovych skupin kazdé oblasti

- vyslani dostupnych posadek LZS podle po¢tu pozadovaného VZS (v ptipadé
neletovych podminek vyslani RLP (RV+RZP)

- vyslani moduld pro HPO

- informovani ZOS okolnich ZZS a vyzadani spoluprace

- vyslani smluvnich poskytovatelit DZS v SCK v rozsahu pozadovaném VZS

- rozdéleni posadek RZP s vyuzitim nahradnich vozidel ZZS SCK oblasti

- vyuziti viech nahradnich vozidel ZZS SCK

- informovani KS ZZS SCK a priméate oblasti ve které k HPO doslo

- pritbézné shromazd’ovani a predavani informaci a koordinace s KOPIS HZS a PCR

- svolavani zaméstnanctli z volna pomoci hromadné SMS a jejich operativni vyuziti k
zabezpedeni zasahu na misté HPO a vyjezdi na tizemi SCK

- v SCK pomoci vyjezdovych skupin realizace pouze vyzev stupné naléhavosti 1, vyzvy
stupné naléhavosti 2 realizovat pomoci skupin jinych ZZS, nebo s vyuzitim dalSich
poskytovatelii zdravotnich sluzeb (DRNR, DZS)

- zastaveni realizace veskerych sekundarnich transportli a vyjezdii stupné€ naléhavosti 3

a 4 na uzemi SK, doprava svépomoci, nebo jejich odloZeni na pozdéji
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- operativni preskupeni vyjezdovych skupin ZZS SCK a okolnich krajskych ZZS k
zajisténi realizace vyzev stupné naléhavosti 1 a 2 v SCK

- informovani kontaktnich mist spadovych TC pro SCK a okolnich krajskych TC a
kontaktnich mist zdravotnickych zafizeni v SCK i okolnich krajich a pozadovanych
specializovanych center o vyhlaseni TP 4. stupné

- zajisténi MTZ na misté HPO a zasobovani zdravotnickym materiadlem a medicindlnimi
plyny dle pozadavku VZS (31)

1.14 Zdravotnické operac¢ni stredisko

Veftejnost roli dispe¢inku zachranné sluzby tolik nevnima, ztraci se za modrymi
majaky houkajicich sanitek a oranzovymi uniformami zachranaid, je vSak jednou
Z nejdilezitéjSich soucasti zachranné sluzby. Dispeceii na tistiové lince vSe fidi, od
prvniho telefondtu na linku 155, pfes vyslani a navigovani sanitek na misto udalosti, az
po predani pacienta v nemocnici. Zdravotnické opera¢ni stiedisko je jednim
Z nejdilezitéjsich clankt zachranky uz jenom proto, ze zde dochazi k prvnimu kontaktu
s ¢lovékem v tisni.

Zdravotnické operacni stiedisko proslo béhem poslednich deseti let revoluci
v oblasti poskytovani pomoci po telefonu. Dispeceti jsou stejni profesionalové jako
zachranafi v terénu. Prochazeji peclivym proskolovanim v pfednemocni¢ni neodkladné
péci a v psychosocialni oblasti. Po telefonu posuzuji a vyhodnocuji zdvaznost situace a
zdravotni stav pacienta. Museji zvladat naro¢né telefonaty, které vyzaduji znalosti
Z oboru psychologie a socialnich vztahti. Radi po telefonu, jak poskytnout prvni pomoc
jesté pred piijezdem sanitniho vozu a v pfipad¢ potfeby vedou telefonicky asistovanou
neodkladnou resuscitaci.

Nejvétsi zodpovédnost je kladena na dispecery predev§im ve chvili, kdy musi po
telefonu co nejrychleji zjistit stav zranéného nebo nemocného, jestli se jedna o zasah

pro zachrannou sluzbu a jestli na misto poslat posadku s Iékafem nebo bez Iékate.
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Nemaji k dispozici pfistroje, nemohou si na pacienta sahnout, ani se na n¢j podivat.
Jediné co mohou pouzit je sluch a systém Sikovné kladenych otazek, kterymi zjisti
pottebné informace (32).

V roce 2011 byla zahajena centralizace operaéniho Fizeni v SCK, ktera byla
naplanovana jako postupny pfesun péti oblastnich zdravotnickych opera¢nich stfedisek
a jejich slouceni s oblastnim ZOS v Kladné. Systémova zména byla rozplanovana do
dvou hlavnich fazi — slouceni prvnich ¢tyf oblastnich ZOS v prvni fazi a ptipojeni
zbyvajicich dvou ZOS po delsim ¢asovém odstupu (33).

V piipad€ MU s vétSim poctem zranénych je ZOS hlavnim ¢lankem operacniho fizeni.

1.14.1 Stupné naléhavosti tisnovych vyzev

Operaéni Fizeni provozu vyjezdovych skupin ZZS SCK se #idi indikaci, piifazené ke
kazdé z klasifikaci tisiovych vyzev, to znamend pozadavkem na odbornost vyjezdové
skupiny a stanovenym stupném naléhavosti. Stupné naléhavosti vychazeji z platné
legislativy (18) a jsou definovany nasledovné:

1. stupen: udalosti, pti kterych doslo k selhani, nebo bezprostiedné hrozi selhani
zakladnich Zivotnich funkci, nebo neni dostatek informaci k tomu, aby mohlo
byt toto riziko zvazeno; mimotfadné udalosti s hromadnym postizenim osob a to
1 tehdy, pokud neni mozné tuto informaci ovéfit

2. stupen: udalosti, u kterych pravdépodobné hrozi selhani zakladnich Zivotnich
funkci, nebo takové selhani bezprostiedné nehrozi, ale existuje riziko
vyplyvajici z dalsiho vyvoje onemocnéni, piipadné onemocnéni zpusobuje
nepiiméiené utrpeni, bolest apod.

3. stupen: udalosti, u kterych bezprostiedné nehrozi selhani zakladnich zivotnich
funkci, ale které vyZzaduji poskytnuti zasahu zdravotnické zachranné sluzby

4. stupen: udalosti, neuvedene v 1. - 3. stupni, u kterych vsak operator

zdravotnického opera¢niho stiediska rozhodne o vyslani vyjezdové skupiny a to
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zejména z diivodu potiebné ptitomnosti 1ékate a/nebo transportu pacienta do

zdravotnického zatizeni (34)

1.14.2 Hlavni akoly ZOS

Ukolem a poslanim operaéniho fizeni neni pouze posilat vyjezdové skupiny ZZS
na mista, kde se néco stalo. Smyslem opera¢niho ftizeni poskytovaného ZOS je
operativné fidit ZZS tak, aby se vSem, kdo potiebuji, dostala optimalni pomoc
v optimalni chvili (35).

Zakladni tkoly ZOS jsou:

- Piijem tisnové vyzvy (call-taking), neboli ziskani a vyhodnoceni dostupnych
informaci a na jejich zaklad¢ stanoveni nalé¢havosti udalosti a potfebného typu
vyjezdové skupiny

- Operacni fizeni, neboli vyslani a koordinaci ¢innosti vyjezdovych skupin jak
vzajemné tak s ostatnimi zasahujicimi subjekty a zdravotnickymi zatizenimi

- Informacni sluzby, zajiStujici ptistup vyjezdovych skupin (ale 1 vefejnosti)
k informacim, tykajicim se zdravotnickych sluzeb. Do této oblasti patii i

poskytovani odbornych rad a doporuceni po telefonu telemedicina (36)

1.14.3 ReZim zpracovani tisfiové vyzvy na ZOS ZZS SCK

Na ZOS SCK se pouziva sekvenéni (sériovy) procesni rezim.
V tomto reZimu je vyzva zpracovdna nejprve na pracovisti call takera, ktery vyzvu
vyhodnoti, ur¢i naléhavost, indikaci a vhodny typ posadky, podle indika¢nich kritérii a
informaci o vyjezdu pteposle elektronicky dispecerovi, ktery se podle planu plo$ného
pokryti rozhodne o vyslani vhodnych sil a prostfedkil a ktery nasledné koordinuje jejich

aktivity.
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Vyhoda: Dobré koordinace zdroji, SaP. Koordinace je snadnd, dispeCer ma piehled o

jednotlivych posadkach, jejich aktualni stavu, ale mize i predikovat dalsi vyvoj situace.

Nevyhoda: Riziko ztraty informace. S pfijatymi informacemi pracuji minimaln¢ dva
lidé. Pokud neni striktné¢ dodrzen formalizovany zépis kliCovych tudaji a dalSich

kontrolnich mechanizmu, dochazi ke ztraté informaci, ptijatych od call takera.

Na ZOS ZZS SCK je na denni sméné 6 call takert, 1 dispeter — vedouci smény a 1
pomocny dispecer. Dispecer — vedouci smény se stara o vysilani SaP, podle informaci
piijatych od call takera. Pomocny dispecer obstarava telefonickou a radiovou
komunikaci s posadkami a cilovymi zdravotnickymi zatizeni, kdy domlouva telefonicky

a datove aviza do zdravotnickych zatfizeni.

Na no¢ni sméné je 5 call takerti, 1 dispeCer — vedouci smény a 1 pomocny dispecer.

Naplii préace je totozna s denni sménou.

Tabulka 2: Piehled dispecerskych pracovist ZZS SCK

Pult¢ 1 Call taker

Pult ¢ 2 Call taker

Pult ¢ 3 Call taker

Pult ¢ 4 Call taker

Pult¢ 5 Call taker

Pult ¢ 6 Call taker

Pult ¢ 7 Pomocny dispecer

Pult ¢ 8 Dispecer

Jind mistnost ZOS SCK | Call centrum — poradenska linka

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Pro konzultace, ohledn¢ zdravotnich obtizi, které nevyzaduji vyjezd ZZS, ztidila ZZS
SCK bezplatnou linku Call centrum. Zde se fesi dotazy ohledné neakutnich zdravotnich

obtizi, dostupnosti LPS, zubni pohotovosti atd.
Z0S 778 SCK mé tedy 8 pracovnich pultii a ve vedlejsi mistnosti Call centrum.

Ciselné oznageni jednotlivych pracovist je velmi dilezité zejména pro vyuziti ZOS pfti

aktivaci TP.
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2 CIiL PRACE AHYPOTEZY

Cile prace: Na zaklad¢ analyzy soucasného stavu navrhnout optimalni systém
rozmisténi a aktivace sil a prostfedkd. Navrhnout systém vzdélavani zaméstnanci a

provétovacich cviceni.

Hypotézy:
1. Zdravotnicka zachranna sluzba Stfedoceského kraje ma dostateCny pocet sil a
prostiredkil (sanitni vozy, moduly pro hromadné nestésti, persondl vCetné zaloh)
2. Rozmisténi sil a prostiedkl, kterymi Zdravotnickd zachrannd sluzba
Stiedoceského kraje disponuje, neni optimalni
3. Systém vzdé€lavani a vycviku zaméfeny na zvladnuti mimotadnych situaci neni

vyhovujici

2.1 Metodika vyzkumu

V teoretické Casti prace byla shrnuta legislativa, kterd se bezprostiedné dotyka
778 pii feseni MU s vétSim poctem zranénych. Na zéklad¢ internich dokumentt ZZS
SCK byl zpracovan uceleny pichled sil a prostiedktt ZZS SCK, systém prace ZZS jak
V bézném rezimu, tak pii MU a shrnut systém prace ZOS.
K vlastnimu vyzkumu byla nejprve zvolena metoda dotazniku, ktery byl anonymni.
Dotaznik byl pfedlozen 11 primaiim a 11 vrchnim sestram jednotlivych oblasti ZZS
SCK. Celkem byl tedy dotaznik piedlozen 22 respondentim, vyplnilo jich 16.
Navratnost dotazniki je 72,7%. Dotaznik byl zpracovan elektronicky (37) a rozeslan na
sluzebni emailové adresy respondenti. Na www odkazu zaslaném respondentim byl
dotaznik dostupny od 20.1.2014 do 15.2.2014 (Piiloha 3 - Plné znéni dotazniku).
Pocet respondentli vSak byl pfili§ nizky na to, aby bylo mozno vysledky dotazniku
zpracovat tak, aby vysledné Udaje byly statisticky relevantni. Vzhledem k setiené

problematice nebylo mozné okruh respondentt rozsitit, cilovou skupinou byli vedouci
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pracovnici jednotlivych oblasti. Proto byla kvantitativni metoda vyzkumu doplnéna
polostrukturovanym rozhovorem s vedouci Pracovisté krizové piipravenosti ZZS SCK a
poznatky ziskanymi na zéklad¢é vlastnich zkuSenosti z praxe. Tato prace tak vyuziva
smiseny typ vyzkumu.

Na zaklad¢ ziskanych poznatktl byla vypracovana SWOT analyza.

Vysledky vyzkumu byly porovnany s hypotézami.

2.2 Postup ZOS ZZS SCK p¥i vzniku mimo¥adné udalosti

Mimotadnou udélosti je zvIast zavazna udalost, bezprostiedné vyzadujici nasazeni
vice nez 2 vyjezdovych skupin RLP a 2 vyjezdovych skupin RZP, nebo 5 vyjezdovych
skupin RZP, nebo jinak zdvazné ovlivitujici chod smény. Jedna se zejména o:

a) hromadné postizeni osob (HPO), nebo situace realné hrozici HPO, pii nichz
doslo k postizeni minimaln¢ 5 osob, z toho alespon 1-3 téZce, piipadné k jejich
umrti (dopravni nehody, pozary, vybuchy, uniky Skodlivin),

b) dopravni nehodu vozidla ZZS SCK s tézkym zranénim, ¢i umrtim,

¢) napadeni posadky ZZS SCK,

d) zéavaznou technickou zavadu bezprosttednd ohrozujici poskytovani PNP v SCK,

e) je-li vyhlaSen krizovy stav (stav nebezpeCi, nouzovy stav, stav ohrozeni statu,

nebo valecny stav).

Kazdy zaméstnanec ZOS, ktery se dozvi o vzniku mimofadné udalosti je povinen o
tom neprodlené informovat vedouciho sluzby ZOS (VSLZOS). VSLZOS o mimotadné
udélosti bezprostiedné informuje vrchni sestru ZOS (VSZOS), piipadné cleny
krizového §tabu ZZS SCK a je-li to i¢elné i vyjezdové skupiny a tiskovou mluvéi. O
udalosti dale zpracuje v pisemné formé souhrn informaci dané udalosti, ktery ptreda

VSZOS a dale stru¢ny zapis o udalosti do denniho hlaseni ZOS (38).
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2.3 Postup ZOS ZZS SCK v p¥ipadé mimoiadné udalosti s hromadnym postiZenim

osob

Provoz ZOS ZZS SCK piechazi do rezimu traumatologického planu, pokud na

zaklad¢ ziskanych informaci a povahy situace nelze vyloucit, ze bezprostfedné hrozi

vznik HPO (obdobi nejistoty), nebo pokud existuje realny piedpoklad, ¢&i jistota, Ze
k HPO doslo (obdobi potvrzeného HPO — obdobi zasahu)

Rezim traumatologického planu se fidi operativni ¢asti Traumatologického planu

778 SCK, piicemz:

Stupent aktivace TP odpovida pfedpoklddanému poctu zranénych, nemocnych
nebo zasazenych (dale ,,postizenych*) na misté¢ HPO.

Operacni tizeni mimotadné udalosti s HPO probiha tak, aby v kazdé oblasti ZZS
SCK ziistala nedotknutelna rezerva 25% vyjezdovych skupin, pfipravenych pro
feSeni dalSich vyzev s nejvyssi prioritou.

Operaéni fizeni vyjezdovych skupin mimo HPO se provadi v rozsahu nutném
pro zajisténi plynulého poskytovani PNP na uzemi SCK, véetné zajisténi a
udrzeni taktického rozmisténi vyjezdovych skupin na celém tUzemi kraje a
S vyuzitim soucinnosti s okolnimi krajskymi ZZS zejména pro zajisténi zasahti
v prihrani¢nich oblastech kraje.

Spojeni pii mimofadné udalosti s HPO probiha podle TP, v oblasti HPO
komunikuje ZOS s nasazenymi vyjezdovymi skupinami na kanale stanovenem
VSLZOS, v oblasti HPO je vyhlasen radiovy klid

VSLZOS plni tkoly stanovené v piiloze TP ,ukoly vedouciho sluzby ZOS*,
zejména nevykonava diléi ukoly, ale fidi praci ZOS, deleguje tkoly na
pracovniky ve sluzbé a kontroluje jejich splnéni. Splnéni Ukold podle TP
zaznamenava spolu s ¢asem do dokumentu ,,zaznam o ¢innosti ZOS pii TP xx.
stupn&®. Pti aktivovaném TP vyuziva pult ¢. 2.

Dispecer HPO (pult €. 1) plni tkoly stanovené v piiloze TP ,ukoly dispecera
HPO*.
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e Operator pracujici na pultu ¢. 3 plni ukoly stanovené v ptiloze TP ,ukoly
operatora fesiciho HPO*.

e Operator Call centra se presouva do operacniho salu ZOS, kde plni tkoly na
postu, ktery stanovi VSLZOS.

e Dispecer ZOS (pult ¢. 8) naddle operacné tidi provoz vyjezdovych skupin ZZS
SCK.

e Operatofi pracujici na pultech 4 — 7 pfijimaji tisnova volani na linku 155

Pokud jiz nejsou informovani, zajisti VSLZOS informovani VSZOS a dalsich

vedoucich pracovniki, stanovenym pro jednotlivé stupné TP (38)

2.4 Zdravotnicky material a technika pro zajisténi MU

Pro mimotadné situace s vét§im poétem zranénych disponuje ZZS SCK prostiedky,
kterymi je v piiméfené kratké dobé schopna navySit mnozstvi zdravotnického a
ostatniho potfebného materialu. Tuto problematiku fesi kazda krajska ZZS trochu jinak
podle svych moznosti, na ZZS SCK jsou k dispozici kontejnery se zdravotnickym

materialem a moduly pro HN.

2.4.1 Kontejnery se zdravotnickym materialem

Na kazdé oblasti ZZS SCK se nachazi 10 ks kontejnerii se zdravotnickym
materidlem pro zajiSténi cca 50 osob. Kontejnery jsou strategicky rozmistény na
jednotlivych stanovistich oblasti podle vytizenosti jednotlivych stanovist' a podle sil a
prostiedkil ve sluzbé na daném stanovisti. Jedna se o materidl I. sledu.

Jednoznacnou vyhodou kontejnert je jejich snadné a rychlé pouziti — posadka je pfi
aktivaci k vyjezdu k MU na pokyn ZOS pouze nalozi do vozidla. Material je tak na
misté a k pouziti thned v prvni vIng sil, které na misto MU dorazi. Nevyhodou je

naopak to, ze vzhledem k malym rozmérim a ztoho plynouci relativné omezené
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kapacité jsou schopny pojmout pouze mensi zdravotnicky material, jako jsou obvazy,
infuze, léky, apod., ne uz ale transportni pomtcky, pfipadné zazemi (stany) pro
zasahujici posadky, atd.

Kontejnery se hodi pro ptipad mimotadné udalosti do pravé cca 50 zranénych, kdy Ize
nasledky MU zlikvidovat v ptijatelném ¢asovém horizontu a transport a odsun pacientl
zajistit vozy ve sluzbe.

Dalsi zfejmou vyhodou je cena, kdy pfi diisledné spravé obsahu téchto kontejnert a
piipadné kontrole a obméné zdravotnického materialu v nich lze predchdzet prochazeni

(a tim padem vyhazovani) obsahu a tim k Setieni finan¢nich prostfedkd.

Vyhody: - rychla dostupnost na misté¢ MU
- cena
Nevyhody: - omezena kapacita a moznosti

- pfi nedlsledné sprave prochazi zdravotnicky material

2.4.2 Modul pro mimoradné udalosti

Materiél 1. sledu - pfivésny vozik za osobni nebo terénni automobil, ktery obsahuje:
- Benzinovy agregét
- Kompresor
-Stan PGZ 1
- Osvétleni stanu,
- Prodluzovaci kabely
- 20 ks nositek
- 20 ks vInénych pokryvek
- 9 ks kyslikovych lahvi 2It.
- 24 ks PET lahvi 1,5 It.
- Megafon
- Nahradni PHM ( 20 litri)
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Voziky jsou v soucasné dobé dislokovany na vyjezdovych zakladnach BeneSov,
Kladno, Kolin, Pfibram a M¢lnik (zde je misto voziku pouzit viiz Praga V3S s totoznym
vybavenim), tedy tak, aby byl plosné pokryt cely kraj (39). Vyhodou voziku je, Ze za
terénnim vozem se s nim lze dostat téméf vzdy aZ na misto udalosti a to v pfijatelném
dojezdovém cCase. Svym vybavenim (stan s pfislusenstvim) poskytne zazemi az pro 20
zranénych (foto Priloha 2). Pfi pouziti soucasné s kontejnery se zdravotnickym
materidlem Ize za kratkou dobu vybudovat jakousi polni nemocnici s adekvatni pééi o
zranéné do doby, nez bude zajistén jejich odsun a umisténi v cilovych zdravotnickych
zafizenich. Vzhledem k obsahu voziki nedochdzi u vétSiny materidlu ke
znehodnocovani ¢asem, jsou tedy relativné levnou a G¢innou variantou. Nevyhodu lze
spatiovat jen v tom, ze bézné sanitni vozy nedisponuji taznym zatizenim, ke kazdému

voziku je proto pfifazen terénni viiz (3x Range Rover, 1x Toyota LC).

Obrazek 7: Rozmisténi modulti HN na ZZS SCK
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Vyhody: - dostupnost v piijatelném case
- dobré dostupnost i v obtizngj$im terénu

- poskytuji zazemi pro zasahujici posadky

Nevyhody: - je tieba dalsi viiz, nelze pouzit samostatné

2.5 T¥idéni ranénych pii MU s vétSim poctem zranénych metodou START

V piipadé, Ze je na misté udalosti vice neZ 5 poranénych, je nutné nejprve zahdjit
tridéni. Mimo to je tieba aktivovat ptes zdravotnické opera¢ni stiedisko dostatec¢né
mnozstvi sil a prostifedkd na likvidaci mimofadné udalosti a zajisténi spoluprace s
ostatnimi sloZkami integrovaného zadchranného systému.

Ttidéni zranénych je vzdy ukolem prvni posadky na misté, v pfipade, ze jde o

posadku RZP, piebira tfidéni prvni nasledné dorazivsi 1ékaf, do jeho piijezdu provadi
tfidéni zachranat RZP. Pro tyto piipady jsou vSechny vozy ZZS SCK vybaveny
specialni slozkou, kterd obsahuje tfidici karty, vesty s ndpisy ,,Velitel zdravotnické
slozky* a ,,Velitel zdravotnické dopravy®, formulafe pro seznam zranénych, jejich
sméfovani, a dalsi potiebné dokumenty.
Ttidici karty pouzivané pfi tiidéni pacientu se zatim na uzemi CR lisi, kazda ZZS
pouziva trochu jiny model. Nicméné podle Urbanka jednotnd visacka pro HPO na
uzemi celé republiky je dilezitym piedpokladem jednotného postupu pracovniki
zdravotnické zachranné sluzby pti feSeni mimotfadnych udalosti s hromadnym postizeni
zdravi. Zajisti bezproblémovou interoperabilitu zachrannych tymi riznych kraji pfi
spole¢ném zasahu (40).

Ukolem t¥idéni je rozdgleni pacientt do &ty hlavnich skupin: pacienty, jez
potiebuji neodkladnou pomoc, pacienty jez snesou odkladu, dale pak lehce poranéni a
zemieli ¢i umirajici. VSichni jsou oznaceni specidlnimi tfidicimi registracnimi kartami
(Ptiloha 4) uréenymi pouze pro tyto Ucely, kde je zavaznost vyznacena barevné -

Cervena, zluta, zelena a ¢ernd. Déle jsou zde stru¢né zaznamenana zjisténa poranéni a
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podana lécba. Samotné tiidéni probihd podle schématu START (Pfiloha 5). Ttidici
skupina se vénuje vyhradné tomuto tkolu, jedinymi moZznymi 1é¢ebnymi Gkony béhem
tiideni jsou zastava tepenného krvéceni a zéklon hlavy u osob bez spontanni ventilace.
Je chybou zahajovat resuscitaci pred dokoncenim tridéni. Nepovede to k Uspéchu a
ztratime tim drahocenny ¢as nutny pro zajisténi ostatnich poranénych.

Pti rozsahlejSim hromadném nestésti, kdy likvidace nasledka trva delsi dobu, je
nutné provadét tridéni opakované. Stav postizenych se dynamicky vyviji a priorita
oSetieni a odsunu se mize rychle ménit.

Ukolem prvni posadky, ktera dorazi na misto MU je podani situaéni zpravy na
Z0S, zejména upiesnit tdaje o poctu zranénych a dalsi dilezité okolnosti. Na zaklad¢
této situacni zpravy nasledn¢ ZOS aktivuje piislusny stupen TP ZZS, pokud tak jiz

neucinilo predtim.

2.5.1 Podrobnosti k vyhodnocovacimu schématu START

Pro rychlé urceni priority odsunu ranénych k Iékarskému pietfidéni a oSetfeni se
pouziva tiidéni metodou START, kde se urci priorita odsunu ranéného a barevné se

ozna¢i kartou, paskem ¢i Stitkem.

Podrobny popis pro stanoveni jednotlivych priorit:

I.  Cerna priorita- zemieli, je urena pro viechny osoby (pacienty), ktefi

spontanné

nedychaji ani po zprichodnéni dychacich cest spravnou polohou!

1. Cervena priorita - okamzita péce
Cervena priorita je uréena pro viechny pacienty, ktefi potiebuji neodkladné, odborné
oSetfeni na misté¢ zasahu, ktefi vyZzaduji pokrocilé zajiSténi Zivotnich funkci —
prichodnosti dychacich cest, fizenou ventilaci a obéhovou stabilizaci. Tito pacienti jsou
pfednostné odsunovani

k Iékarskému oSetieni na shromazdist€ ranénych.
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[Il.  Zluta priorita - odloZitelna péte
Zluté priorita je uréena pro viechny pacienty s odlozitelnou pééi, pro viechny pacienty,
u nichz zadna Zivotni funkce neselhava, ale nejsou sobéstacni (nejsou schopni se
dostavit na urené misto, napt. zlomeniny koncetin apod.). Jsou pfinaseni k lékatskému
pretiidéni a osetieni ithned po odsunu vsech ,,Cervenych®.

IV.  Zelend priorita — minimalni péce
Zelena priorita je ur¢ena pro vSechny sobéstacné pacienty, ktefi vyzaduji minimalni
1é¢bu a u kterych je delsi odloZeni 1ékaiské péce akceptovatelné. Jedna se o zranéné s
relativné malymi poranénimi, ktefi si mohou pomoci navzajem a vzajemné se

kontrolovat (41).

2.5.2 Systém tiidéni Jump START

Metoda tfidéni START neni uplné¢ vhodna u mensSich déti, protoze jejich
fyziologické parametry se 1i8i od dospélych. V roce 2002 byl lékatkou Lou Roming ze
Spojenych stati americkych vypracovan a predstaven systém JumpSTART, ktery je

urcen pro tfidéni batolat a déti do veéku 10 let.

Pti tfidéni ranénych déti je pouzivan nasledujici postup:
1) T¥Fidéni lehce zranénych déti:
e Ttidici pracovnik odesle vSechny chodici déti na shromazdisté oznaCené zelené
k poskytnuti péce a sekundarnimu tfidéni.
e Zahaji kontrolu nechodicich ranénych déti, lehce ranéné necha odnést na zelené

shromazdisté, ostatni tfidi, jak je uvedeno nize.
2) Trtidéni dalich zranénych déti:

e Otevie dychaci cesty polohou. Objevi-li se spontdnni dychdni, oznaci dité

¢ervenou visackou.
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e Neobjevi-li se dychani ani po otevieni dychacich cest polohou, kontroluje pulz.
Neni-li pulz hmatny, oznaci dité ¢ernou visackou.

e Je-li zaznamenana ptitomnost pulzu, provede 5 umélych vdechii. Nezacne-li dité
dychat, oznaci jej ¢ernou visackou. Zaéne-li dychat, provede ¢ervené oznaceni.

e Pii zjisténi poctu dechti vV rozpéti 15-45/min. pfechazi k dalSimu ranénému

e Je-li pocet dechil vétsi nez 15 nebo mensi nez 45 oznaci dité Cervené.

e Pokud dité nereaguje pfiméfené na bolest a polohovani, nebo nereaguje viibec,
oznaci jej Cervene.

e Je-li dité pfi védomi a reaguje na osloveni a na bolest, je oznaceno zluté (5).

2.5.3 Lékarské tiidéni

V dobé dokon¢ovani této diplomové prace byl na ZZS SCK zaveden systém,
kdy je rozliSovéano lékaiské a nelékarské tfidéni zranénych. Nelékaiské tiidéni provadi
bud’ pracovnici HZS nebo posadka RZP, pokud je na mist¢ MU jako prvni.

Doporudeny postup &. 18 Ceské lékaiské spolenosti J. E. Purkynd — Spole¢nosti
urgentni mediciny a mediciny katastrof uvadi, ze umoziuje-li to situace na misté
zéasahu, tfidime vSechny pacienty piimo v terénu posadkami RLP a s pouzitim ttidici a
identifika¢ni karty (42). Jediné lékaiskym t¥idénim dokazeme rozhodnout o prioritach
oSetfeni (urgentni zajiSténi vitdlnich funkci na misté zdsahu), o prioritich odsunu
(urgentni odsun bez moznosti stabilizace na misté zasahu) a o pfipadné kombinaci obou

téchto priorit u konkrétniho pacienta (42).

Lékaisky roztiidéné pacienty ukladame podle priorit oSetfeni a odsunu vyznacenych na
tfidici identifika¢ni kart¢:

I. pacienty oznacené I. (s nejvyssi prioritou oSetfeni) do stejné oznaceného sektoru a
provadime u nich urgentni zajis$téni vitalnich funkci, po jejich zajiSténi posouvame
pacienty s kombinaci I. a II.a (nevyssi priorita odsunu) ve stejném sektoru co

nejbliZze k odsunovému stanovisti, kde vyckaji odsunu prosttedkem RLP, teprve za
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nimi jsou ukladani a odsunovani prosttedky RLP pacienti s kombinaci I. a ILb,

I1. pacienty oznacené pouze odsunovou prioritou II. a ¢i b ukladame do sektoru II.,
nejblize k odsunovému stanovisti pacienty Il.a (s nejvyssi prioritou odsunu) bez
moznosti stabilizace v pfednemocni¢ni fazi, ty odsunujeme co nejcasnéji
prosttedky RZP do nejbliz§iho vhodného ZZ k definitivnimu oSetieni ¢i alespoii ke
stabilizaci stavu opera¢nim zakrokem pted dal§im transportem, teprve za nimi

v sektoru ukladame pacienty I1.b, které v dob¢ ¢ekani na transport oSetiime

(fixace, kryti, analgezie) a odsunujeme prosttedky RZP v dal§im potadi,

I1l. pacienty oznacené III. (s odlozitelnym oSetienim) uklddame opét do stejné
znaceného sektoru, kde vyckaji za vzajemné kontroly stavu na oSetfeni a odsun
prostiedky RZP, dopravy ranénych nemocnych a rodi¢ek (DRNR) €1 jinym

vhodnym hromadnym dopravnim prostfedkem,

IV. pacienty oznacené IV. (mrtvé) ukladame opét do stejn¢ znaceného sektoru, nejlépe
vSak, s ohledem na psychiku ostatnich postizenych do ur¢eného prostoru mimo

plochu shromazdisté (42).

2.6 Psychicka narocnost pro zachrance pri tfidéni ranénych

Ttidéni zranénych pii MU je pro vSechny zachrdnce mimofadné emotivni a
psychicky naroc¢né. Je nutné si ale uvédomit, Ze pokud se zachrance zdrzi napiiklad
resuscitaci jednoho zranéného bez pfitomnosti dychani, mohlo by toto zdrzeni zplsobit
smrt dalSim zranénym, u kterych bude nadé€je na pteziti vyssi 1 po poskytnuti zakladnich

jednoduchych ukonil.
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2.7 Komplikace v komunikaci se zranénymi pri MU z pohledu ZZS

Na mist¢ MU s vét§im poctem zranénych panuje témét vzdy panika, je slySet
ktik ranénych, atd. Krom¢ této psychické zatéze je tieba brat v tivahu i dal$i mozné

komplikace, které ztézuji zachrancim komunikaci se zranénymi.

2.7.1 Déti jako zranéni pri MU

Pokud dojde k MU, pfi které je zranéno vétsi mnozstvi déti, je zasah u takové
je cela situace, kdy vidi dal$i zranéné, kolem je hluk, panika a spousta cizich lidi
v nezvyklych oblecich ohromné stresujici. Dokonce tak, Ze nemusi byt schopné
uposlechnout ani zakladni pokyny, napt. aby odeslo na ur¢ené misto. Komunikace ze
strany zachranait je v takovém pripadé zkouSkou nervi, trpélivosti a psychické
odolnosti. Nicméné praxe naStésti ukazuje, ze ve vétSiné piipadd jsou déti leckdy

N 24

problemu.

2.7.2 Jazykova bariéra

V pfipadé, Ze zranéni jsou jiné narodnosti a nemluvi ¢esky, je okamzit¢ tfeba
feSit tuto dal$i komplikaci. Pro zachrance se i1 sdéleni jednoduchého pokynu nebo
polozeni dotazu stava nefeSitelnym problémem. Ranéni jsou ve stresové situaci,
obvykle hovoii svym rodnym jazykem i v ptipadé€, Ze umi néktery bézny svétovy jazyk.
Prikladem mize byt napiiklad nehoda autobusu 8. dubna 2013 na dalnici D5 u

Rokycan, kde vétSina zranénych byla francouzské narodnosti (43).
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2.7.3 Komunikace s neslysicimi

Za neslysici se podle zakona povazuji osoby, které neslysi od narozeni, nebo
ztratily sluch pfed rozvinutim mluvené feci, nebo osoby s uplnou ¢i praktickou
hluchotou, které ztratily sluch po rozvinuti mluvené teci, a osoby tézce nedoslychavé, u
nichz rozsah a charakter sluchového postizeni neumoziiuje plnohodnotné porozumeét
mluvené feci sluchem (44).

U neslysicich zranénych je zachrance v dané chvili odkédzan pouze na to, co vidi,
Vv idedlnim piipad€ na komunikace zakladnimi posunky. To je samo sobé komplikované

u jednoho pacienta, natoz pii MU s vét§im poctem zranénych — neslySicich.

2.7.4 Komunikace s psychicky handicapovanymi

P#i komunikaci s psychicky handicapovanymi pacienty, jako zranénymi pii MU,
nastava podobna situace jako v pripadé déti. Je tfeba davat pozor i na nezranéné,
piipadné lehce zranéné, kteti chodi. U téchto pacientli nelze totiz zarucit to, Ze pochopi i
zdanlivé jednoduchy pokyn, naptiklad aby se shromazdili na jednom uréeném misté.
Snadno se v neptehledné situaci mize stat, ze néktery z téchto chodicich pacientd chodi
zpét na misto udalosti, plete se zachrandiim a v neposledni fad¢ si mize privodit dalsi

zranéni.
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2.8 Skoleni pFipravenosti na mimoi4dnou udalost

Na ZZS SCK jsou viechny dokumenty, se kterymi maji byt zaméstnanci

seznameni, vystaveny a zvefejiovany na intranetu ZZS SCK. Zasadni normy, jako je
napt. TP, jsou navic rozesilany emailem na jednotliva vyjezdova stanoviste.
Kazdy zaméstnanec je seznamen s TP ZZS SCK, systémem tfidéni zranénych metodou
START a postupech pii MU. Vzhledem k tomu, Ze tyto znalosti nejsou v soucasnosti
dale ovéfovany a k redlnym MU naStésti dochazi pouze vyjime€né je otazkou, nakolik
by byli takto proskoleni lidé efektivné zasahovat pti MU po nékolika letech od doby,
kdy byli s postupy seznameni.

2.8.1 Kurz pro vedouci zdravotnické slozky

V nedavné dobé byly pracovistém krizové piipravenosti ZZS SCK zavedeny
kurzy a nacviky pro piipad MU, jednd se o Skoleni pro potencionalni vedouci
zdravotnické slozky. Ty jsou zatim uréeny jak Iékaitm, tak zachranaitim, ktefi by méli
byt timto zplisobem piipraveni na pozici velitele zdravotnické slozky v ptipadé MU.
Obvykle je takovy seminai dvoudenni, kdy prvni den je teoreticka ¢ast a druhy den cast
prakticka — cviceni.

V soucasné dobé nejsou tyto kurzy vyzadovany ZZS SCK pro viechny zaméstnance,
zaméstnanci se na n¢ hlasi dobrovolné. Diky tomu se vycviku ucastni pievazné lid¢,
ktefi maji o problematiku krizového fizeni a feSeni mimofadnych udalosti zajem.
Bohuzel tim dochazi k tomu, ze Groven znalosti o této problematice je u zaméstnanct
odlisna. Timto zplsobem nelze zatim garantovat, ze v ptipadé MU bude na misté
dostatek kvalifikovaného a trénovaného persondlu. Podle MUDr. Hlavackové planuje
PKP ZZS SCK do konce roku 2014 jesté dva tyto kurzy na centralni trovni ZZS SCK.
Od dalsich let budou tyto kurzy vedeny na okresnich trovnich, ptednaset budou praveé

absolventi prvnich ¢tyfech pilotnich kurzi (45).
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2.8.2 Program XVR

XVR je pocitatovy program slouzici ke vzdélavani a odborné ptipravé
pracovniki a prislusnikii bezpecnostnich a zachrannych sbort. Jedna se o vyukovy
program, na kterém lze ve virtudlni realité provadét simulaci fizeni zasahu slozek 1ZS
pi1 riznych druzich mimotadnych uddlosti napt. leteckd nehoda, pozar, dopravni
nehoda, zasah s vyskytem nebezpecnych latek, zivelna pohroma atd. XVR je vysoce
variabilni program a lze na ném provadét fizeni zasahu na taktické, operaéni i
strategické Urovni (46).

Program XVR byl ZZS SCK zakoupen a v nejblizsi dobé zaéne slouzit k nacviku feseni
MU na ZZS SCK (45).
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3 VYSLEDKY

V dotazniku nebyl zjistovan vék a pohlavi respondentii, protoze v tomto piipadé
k tomu nebyl divod. Dotaznik byl pfedloZen primaiim a vrchnim sestram vSech oblasti

778 SCK (Ptiloha 3 — pIné znéni dotazniku)
3.1 Interpretace otazek z dotazniku
3.1.1 Otazkac. 1
Je podle véas ve vasi oblasti k dispozici dostateCny pocet sil a prostiedkl ke
zvladnuti mimotadné udalosti s vét§im poctem zranénych?
Podle 87% dotdzanych maji ve své oblasti dostateCny pocet sil a prostredkl pro

zvladnuti MU s vétsim poctem zranénych.

Graf 1: Je podle vas ve va$i oblasti k dispozici dostateény pocet SaP ke

zvladnuti MU s vétsim poétem zranénych?

M Ano
H Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.2 Otazka ¢&. 2

Mate ve své oblasti lokality, kde by byl zdsah mimofadné naroény nebo
nezvladnutelny? Chtéli jsme znat subjektivni nazor na zakladé detailni znalosti regionu
respondenty. Jako jiny divod byly v této odpovédi uvedeny velké prumyslové objekty
v oblasti.

Tabulka 3: Mate ve své oblasti lokality, kde by byl zasah mimotfadné naro¢ny
nebo nezvladnutelny?

Odpovédi %
Ne 4 25
Ano - $patnd dostupnost 5 32
Ano - vysoky pocet obéti 5 31
Ano - vysoké riziko 1 6
jind odpovéd 1 6

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 2: Mate ve své oblasti lokality, kde by byl zdsah mimotadné naro¢ny nebo

nezvladnutelny?

B Ano - Spatna
dostupnost
B Ano - vysoké
riziko
Ano - vysoky
pocet obéti
M jind odpovéd’

6%

M Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.3 Otazka¢. 3

Ma Vase oblast pro pfipad mimofadné udalosti sjednanu spolupraci s jinou
krajskou ZZS?
Provétrovala se znalost toho, zda ma konkrétni oblast domluvenu spolupraci pro piipad
MU s jinou, sousedici, krajskou ZZS.
25% dotazanych nevi, zda ma jejich oblast sjednanu spolupréci s jinou krajskou ZZS

pro ptipad MU.

Tabulka 4: Ma Vase oblast pro ptipad MU sjednanu spolupréci s jinou krajskou

7757
Odpovédi %
Ano 12 75
Ne 0 0
Nevim 4 25

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 3: Ma Vase oblast pro piipad MU sjednanu spolupréaci s jinou krajskou ZZS?

M Ano

H Nevim

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.4 Otazka ¢. 4

Jsou ve vasi oblasti rozmistény moduly pro hromadné nestésti?

V této otdzce odpovidali vedouci pracovnici jednotlivych oblasti na to, zda jsou na

jejich oblasti umistény moduly pro hromadné nestésti.

Tabulka 5: Jsou ve vasi oblasti rozmistény moduly pro HN?

Odpovédi %
Ano 13 81
Ne 2 13
Nevim 1 6

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 4: Jsou ve vasi oblasti rozmistény moduly pro HN?

M Ano

M Ne

= Nevim

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.5 Otazka ¢. 5

Byl(a) jste jako vedouci zaméstnanec proskolen(a) v postupech organizovani
likvidace nasledkti mimotadné udalosti?
Z vedoucich zaméstnancii bylo v postupech likvidace nasledki MU podle odpovédi

proskoleno 13 z 16 oslovenych.

Graf 5: Byl(a) jste jako vedouci zaméstnanec proskolen(a) v postupech organizovani

likvidace nasledkt mimotadné udalosti?

® Ano

M Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.6 Otazka ¢. 6

Jaké % Vasich zaméstnanct je proskoleno v postupech pii mimotadné udalosti?
U fadovych zaméstnancii jsme chtéli védét, jaké procento jich bylo proskoleno
Vv postupech pii likvidaci nasledki MU v poslednim roce, v poslednich 3 letech a

celkové. Pod moznosti celkem bylo mysleno kdykoli pied vice nez 3 lety.

Tabulka 6: Jaké % Vasich zaméstnanct je proskoleno v postupech pti MU?

V poslednim

roce V poslednich 3 letech | Celkem
0-20% 9 6 6
21-40% 0 0
41-60% 1 2 2
61-80% 4 3 5
81-100% 2 4 3

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 6: Jaké % Vasich zaméstnanct je proskoleno v postupech pii MU?

10
9 -
8 -
7 -
6 -
5
4 -
3 -
5 | m V poslednim roce
1 - B V poslednich 3 letech
0 = Celkem
0-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.7 Otazka ¢.7

Jaké % Vasich zaméstnanct absolvovalo nacvik feseni MU?
Tato otazka navazovala na ptredchozi, zajimalo nds, jaké procento zaméstnancti dané
oblasti absolvovalo prakticky nacvik feseni likvidace nasledkit MU, opét v poslednim
roce, v poslednich 3 letech a celkoveé. Pod moznosti celkem bylo mysleno kdykoli pted

vice nez 3 lety.

Tabulka 7: Jaké % Vasich zaméstnancu absolvovalo nacvik feSeni MU?

V poslednim

roce V poslednich 3 letech | Celkem
0-20% 10 8 8
21-40% 3 3
41-60% 2 2 4
61-80% 1 1 2
81-100% 0 0 0

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 7: Jaké % Vasich zameéstnancu absolvovalo nacvik feSeni MU?

12

10 -

B V poslednim roce

B V poslednich 3 letech

0 - . . . - . . Celkem

0-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.8 Otazka¢. 8
Jsou na Vasi oblasti zaméstnanci pravidelné proskolovani v postupech pii MU?
Cilem bylo ziskat informaci, zda na dané oblasti existuje systém pravidelnych Skoleni

V problematice feSeni MU.

Graf 8: Jsou na Vasi oblasti zaméstnanci pravidelné proskolovani v postupech pti MU?

B Ano

M Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.19 Otazka¢. 9
Je podle Vs systém piipravy zaméstnancti na mimofadnou udélost na ZZS SCK
dostate¢ny? Cilem bylo subjektivni hodnoceni dostatecnosti stavajiciho systému Skoleni

zaméstnancd v problematice MU.

Graf 9: Je podle Vs systém piipravy zaméstnanct na MU na ZZS SCK dostateény?

M Ano

B Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum

3.1.10 Otazka ¢. 10

Graf 10: Mate osobni zkuSenost s feSenim realné mimotadné udalosti s vét§im poctem

zranénych?

M Ne

® Ano

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.11 Otazka ¢&. 11

Byla ve Vasi oblasti v poslednich 3 letech mimotadna udélost s vétSim poctem
zranénych?
V této otazce bylo cilem zjistit, zda v dané oblasti byla v poslednich 3 letech MU

S vét§im poctem zranénych a pokud ano, zda byl aktivovan TP.

Tabulka 8: Byla ve Vasi oblasti v poslednich 3 letech MU s vét$im poctem zranénych?

Odpovédi %
Ne 7 44
Ano, TP nebyl aktivovan 7 44
Ano, TP byl aktivovdn 2 12

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 11: Byla ve Vasi oblasti v poslednich 3 letech MU s vétSim poc¢tem zranénych?

B Ne

M Ano, TP nebyl
aktivovan

Ano, TP byl
aktivovan

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.12 Otazka ¢. 12

Jaka je podle vés troven spoluprace ZZS s ostatnimi slozkami IZS (hasici,
Policie CR) pti feseni mimoiadné udalosti (ohodnot'te jako ve $kole)?
Protoze pii feSeni nasledktt MU je spoluprace zakladnich sloZzek I1ZS jednim z Klicovych
faktord, chtéli jsme znat nazor na uroven této spoluprace.
Spolupraci s ostatnimi slozkami IZS pti MU méli respondenti hodnotit na stupnici 1 — 5

jako ve skole.

Tabulka 9: Hodnoceni tirovné spoluprace ZZS s ostatnimi slozkami [ZS pfti feSeni MU

Hodnoceni Odpovédi %
1 4 25
2 9 56
3 3 19
4 0 0
5 0 0

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 12: Hodnoceni urovné spoluprace ZZS s ostatnimi slozkami IZS pii feSeni MU

il
m2

w3

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.13 Otazka ¢. 13

Ideélni systém Skoleni zaméstnanci na mimotadné udalosti by se podle Vas mél

zameftit hlavné na:
Moznosti na vybér — skoleni vedoucich zaméstnancti, skoleni vybranych zaméstnancti
napfi¢ pracovnimi pozicemi (lékafi, zachranafi, ftidi¢i), ploSné Skoleni vSech

zaméstnancy, jiny — jaky?

Tabulka 10: Idealni systém Skoleni zaméstnanci na MU by se podle Vas m¢l zamétit

hlavné na:
Odpovédi %
Skoleni vedoucich zaméstnanc( 0 0
Skoleni vybranych zaméstnanc(
3 19
napfic¢ pracovnimi pozicemi
Plosné Skoleni vsech zaméstnancl 13 81
Jiny — jaky? 0 0

Zdroj: Vlastni vyzkum

Graf 13: Idealni systém $koleni zaméstnancti na MU by se podle Vas mél zaméfit

hlavné na:

m Skoleni vybranych
zaméstnancl
napti¢ pracovnimi
pozicemi

B Plosné Skoleni
vSech
zaméstnancl

Zdroj: Vlastni vyzkum
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3.1.14 Otazka ¢. 14

Vite, co je naplni prace Pracovité krizového Fizeni ZZS SCK?
Vzhledem k tomu, ze PKP ZZS SCK je nejmlad$im samostatnym pracovi§tém v ramci
organizace, chtéli jsme touto otazkou zjistit, zda vedouci zaméstnanci oblasti vi, jaka je

napli tohoto pracoviste.

Graf 14: Vite, co je naplni prace Pracovisté krizového Fizeni ZZS SCK?

B Ano

H Ne

Zdroj: Vlastni vyzkum

3.2 Rozhovor s odbornikem

Dotazniky pfinesly mnozstvi informaci pfimo z terénu, tézko bychom z nich
vsak zjistili, jak je ve skuteCnosti koncepcné feSeno vzdélavani zaméstnanct pro piipad
MU na ZZS SCK. Stejné tak, jaké viibbec ma nebo nemd v tomto sméru ZZS SCK
moZznosti.

Pro ziskéani téchto informaci byla tedy pouZita metoda kvalitativniho vyzkumu, a to

polostrukturovany rozhovor s odbornikem.
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Oslovena byla MUDr. Bc. Dana Hlavackova, vedouci Pracovisté krizové
pripravenosti ZZS SCK, ktera stoji v &ele tohoto pracovisté od jeho vzniku (45). MUDT.
Hlavackova byla pozadana, aby popsala aktualni stav krizové pfipravenosti ZZS SCK,
systém Skoleni zaméstnanct a piipadné planované zmény do budoucna. Rozhovor byl
diky laskavosti MUDr. Hlavackové doplnén zaslanim odbornym materiali k tématu
emailem.

Pracovi§té krizové pripravenosti ZZS SCK je nejmlad$im samostatnym
pracovistém managementu v ramci ZZS SCK. Od jeho vzniku byl problém zejména ve
financovani. To se zac¢alo ménit k lepSimu po nabyti G¢innosti zdkona ¢. 374/2011 Sb.
Zé&kon o zdravotnické zachranné sluzbé, ktery existenci tohoto pracoviSté nafizuje
kazdému provozovateli ZZS (1). Aktualni stav financovani je takovy, ze PKP ZZS SCK
ma rozpocet, ktery odpovida 10,- K¢ na jednoho obyvatele trvale hlaSen¢ho na uzemi
kraje roéné. To Vv soucasné dobé znamena pro PKP ZZS SCK rozpodet cca 11 mil. K¢&

ro¢né (45).

3.2.1 Systém $koleni KP na ZZS SCK

Zakladem nov¢ vznikajiciho systému Skoleni zaméstnanct pro piipad MU je
Kurz pro vedouciho zdravotnické slozky. Tento kurz je dvoudenni, prvni den je teorie,
druhy den je prakticky vcetné¢ nacviku tfidéni zranénych. Jako systém tfidéni zranénych
je zde preferovano lékatské tiidéni pacientu (kapitola 2.5.3). Kurzy jsou zatim uréeny
jak lékailim, tak zachrandiim, ktefi by méli byt timto zpisobem pfipraveni na pozici
vedouciho zdravotnické slozky v ptipadé MU. Piiprava je zakonCena testem a
praktickou zkouSkou - vyhodnocenim ttidicich karet pii modelové MU. Dva tyto kurzy
jiz probéhly, do konce roku 2014 prob¢hne tieti a ctvrty beh tohoto kurzu.
Absolventi kurzu jsou &lenové vyjezdovych posadek ZZS SCK — lékati i nelékatsky
zdravotnicky persondl (zachranati). Vzhledem ktomu, e ZZS SCK vyuziva
elektronickou evidenci pracovni doby, budou tito zaméstnanci v internim systému

organizace oznaceni jako moZzni vedouci zdravotnické slozky pro ptipad MU. ZOS tak
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bude mit v realném case k dispozici, kolik takto proskolenych zaméstnanct je aktualné
ve sluzbé a kde. V pripadé MU nebude tedy pro ZOS problém toho proskoleného
pracovnika, ktery bude nejbliz mistu MU, na misto vyslat, aby se mohl stat vedoucim
zdravotnické slozky.

V roce 2015 se systém téchto Skoleni pfenese na jednotlivé oblasti, lektory se stanou
pravé absolventi prvnich ¢tyit kurzi. Tim bude zaji$téno, ze v dohledné dobé skolenim

projde vétsina zaméstnancti ZZS ve vyjezdovych slozkach (45).

3.2.2 Dalsi moZnosti pripravy na MU

V soucasné dobé jsou testovany tzv. table-topy, tedy pomicky, kterymi lze
simulovat MU teoreticky. Déale ZZS SCK zakoupila 4 licence na specialni simulaéni
program XVR pro 3D modelaci mimotadnych udalosti, ktery umoziuje vizualizaci jak
vychozi situace na misté udalosti, tak jednotlivych fazi jejiho rozvoje. Logicky
navazuje vizualizace piedpokladaného rozvinuti sil a prostfedkii a jejich Cinnosti.
Priibéh simulované MU lze opakovat a tim analyzovat chyby, ptipadné lze pribéh MU
pii simulaci dynamicky a neo¢ekavané meénit. Tento software bude jiz béhem tohoto
roku k dispozici zaméstnanctim ZZS SCK, nicméné podle MUDr. Hlavackové vyzaduje
alespon zékladni teoretickou piipravu v problematice feSeni MU.

PKP ZZS SCK se také podili na ¢innosti Systému psychosocidlni intervenéni
sluzby (47) na ZZS SCK. Ta kromé& toho, Ze $koli odborniky pro psychosocialni
intervenéni sluzby pro samotné zachranafe, se nyni zaméfuje i na vycvik interventt
schopnych pomoci napt. pozistalym, svédkim MU s vétSim poctem zranénych, apod.
V soucasné dobé jsou jiz prvni interventi vyskoleni a jsou ZOS ZZS SCK k dispozici ve
fazi zkusebniho beta-provozu.

PKP ZZS SCK také zpracovalo check-list pro vedouci zdravotnické slozky na
mist¢ MU a podili se na organizaci sou€innostnich cviceni s ostatnimi slozkami ZZS

v kraji (45).
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3.2.3 Provérovaci cviéeni

Pti MU s vétsim poctem zranénych mohou vznikat problémy pii koordinaci
slozek 1ZS. Z tohoto diivodu jsou organizovana provéfovaci cvieni na urovni kraje.
V roce 2014 jsou planovana 2 tato spole¢na cviceni.

Koordinace spole¢nych cviceni slozek 1ZS v jednotlivych oblastech (okresech) by po

proskoleni vétsi ¢asti zaméstnancd, tj. v roce 2015, mélo ptejit na oblastni Groven (45).

3.3 SWOT analyza

SWOT analyza je metoda, pomoci které je mozné ohodnotit a klasifikovat
jednotlivé faktory vnéjsiho a vnitfniho prostfedi organizace. Tyto faktory délime do Etyf
zékladnich skupin. Jsou to na jedné strang silné a slabé stranky a na druhé pftilezitosti a
rizika (48).

Mezi silné stranky ZZS SCK uréité fadime ekonomickou stabilitu organizace,
ktera je zejména pii srovnani s ostatnimi ZZS v CR dobra. Vyhodou je i vozovy park,
ktery byl v ptedchozich letech obménén. Fungujici, moderni a stabilni ZOS je také
silnym benefitem ZZS SCK. Na zikladé vyzkumu fadime mezi silné stranky i dobrou
spolupraci s ostatnimi zakladnimi slozkami IZS a PKP s jasnou koncepci.

Slabou strankou pro SWOT analyzu je geografické rozlozeni SCK bez
piirozeného centra, zalidnénost a rozlehlost kraje, nizké povédomi zaméstnancii o
moznostech vzdélavani v problematice feSeni MU a oblasti, kde by byl ptipadny zasah
pii MU obtizny.

Piilezitostmi pro ZZS SCK jsou prohloubeni spoluprace s ostatnimi slozkami
IZS, zejména Vv oblasti spole¢nych cviceni, je moznost vyuziti prostfedkd na KP pro
dalsi vzdélavani zaméstnanci a z toho plynouci zavedeni koncepéniho systému $koleni
na MU.

Zasadnim rizikem pro organizaci by bylo nezavedeni systému skoleni na MU a

to, pokud by si ZZS SCK nevybudovala sit’ lektorti schopnych tato $koleni provadat.
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Tabulka 11: SWOT analyza

SWOT analyza

Vaha Hodnoceni| V
Silné stranky
Ekonomicka stabilita 0,25 5] 1,25
Vozovy park 0,15 5/ 0,75
Stabilni a fungujici ZOS 0,2 4| 0,8
Dobra spoluprace s ostatnimi slozkami 1ZS 0,15 4| 0,6
Pracovisté KP 0,25 4 1
Soucet 4,40
Slabé stranky
Geografické rozlozeni kraje 0,2 2| 04
Nizké povédomi zaméstnancl o vzdélavani
v problematice reseni MU 0,5 -4 -2
Oblasti, kde by byl zasah pti MU obtizny 0,3 -2| -0,6
Soucet -3
Prilezitosti
Prohloubeni spoluprace slozek 1ZS 0,2 4/ 0,8
Vyuziti ekonomickych prostfedkd na KP pro dalsi
vzdélavani zaméstnanc(i pro MU 0,4 4| 1,6
Zavedeni pravidelného systému Skoleni na MU 0,4 41 1,6
Soucet 4
Rizika
Nedostatek kvalifikovanych lektor( pro skoleni MU 0,4 -1| -0,4
Nezavedeni ploSného Skoleni zaméstnanct pro MU 0,6 -4 -2,4
Soucet -2,8
Celkem 2,60

Zdroj: Zpracovano autorem
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Véha - vyjadifuje dulezitost kazdé polozky v dané kategorii. Soucet vah v jedné

vvvvv

cvwvr

A4

nespokojenost a -5 nejvyssi nespokojenost.
Déle byly v kazdém tadku vynasobeny a zaznamenany do sloupce V hodnoty Vaha a
Hodnoceni, tento udaj byl pro kazdou kategorii secten. Souétem téchto dil¢ich vysledki

byla ziskana celkova bilance.

3.3.1 Vysledky SWOT analyzy

Vysledna bilance SWOT analyzy je 2,6, coz znamend, ze na ZZS SCK je
Z hlediska pfipravenosti na MU stale prostor ke zlepSeni. Vzhledem k dobrému
vysledku v oblasti Silnych stranek a redlnych moznostech v Prilezitostech muzeme
vysledek SWOT analyzy interpretovat tak, ze ZZS SCK ma prostiedky ke zlepSeni
v dané problematice, ale musi tohoto zlepSeni dosahnout vlastnimi silami. Problémy
definované v Rizicich jsou fesitelné vlastnimi prostiedky ZZS SCK s vyuzitim moZnosti
vymezenych v Silnych strankach. Geografické rozlozeni kraje a mista, kde by byl zasah
pii ptipadné MU obtizny definované ve Slabych strankach jsou faktory, které nelze

silami ZZS SCK zménit a je tieba s nimi pii planovani KP poditat.
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4 DISKUZE

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, ze 87% dotazanych je presvédceno, ze maji
k dispozici dostate¢ny pocet sil a prostfedkt pro zvladnuti nasledki MU (kapitola
3.1.1). Piesto z dalsi otazky plyne, e na 75% tzemi SCK podle obav dotazanych hrozi,
ze by v nékterych lokalitach byl zdsah u MU s vét§im poctem zranénych mimotadné
naro¢ny nebo dokonce nezvladnutelny (kapitola 3.1.2). Hlavnimi davody jsou podle
respondentll pfevazné obavy ze Spatné dostupnosti dané¢ho mista a z vysokého poctu
obéti.

Vzhledem k tomu, Ze jak bylo uvedeno v Teoretické Casti jsou moduly pro HN

na ZZS SCK zajistovany terénnimi vozy a ne napi. kamionem jako na ZZS hl. m. Prahy
(49) se domnivame, ze tato obava vychazi spiSe z vlastni nezkuSenosti respondentl
s MU. V piipadé¢ MU bude doprava na misto vzdy komplikovand, budou nepriijezdné
nejen silnice, ale 1 dalnice a veskeré prijezdové komunikace. Nejedna se tedy vzdy jen o
nepiistupnost mista zasahu z ditvodu tézko piistupného terénu. V tomto piipad¢ je podle
naSeho nazoru doprava modulu pro HN zajiSténa dostatecné.
Obavy z vysokého pocétu obéti ma 5 z 16 dotazovanych (kapitola 3.1.2). V této
souvislosti je nutné vzit v uvahu i to, Ze podle jedné z dalSich otazek (kapitola 3.1.10)
ma osobni zkusenost s MU s vét§im poctem zranénych jen 6 ze 16 respondentii. Obava
z vysokého poétu obéti a nezvladnuti zasahu z tohoto divodu mize opét byt ztoho
davodu, Ze se s podobnou MU vétsi ¢ast dotazanych osobné nikdy nesetkala. Je logicke,
bézny vyjezd, se kterymi maji respondenti bohaté zkuSenosti.

Zajimavé je, Ze 25% dotdzanych nevi, jestli ma jejich oblast sjednanu pomoc
okolnich krajskych ZZS v ptipadé¢ likvidace MU (kapitola 3.1.3) — tyto dohody jsou
standardn& uzavirany managementem ZZS SCK reciproéné se viemi sousedicimi ZZS
(45).

Ohledn€ umisténi moduli pro HN, které bylo popsano v teoretické ¢asti, panuji
podle vysledkli dotazniku mezi vedoucimi zaméstnanci oblasti nejasnosti, coz je podle

naseho nazoru alarmujici. Vzhledem k tomu, ze ZZS SCK disponuje 5 t&mito moduly se
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minimalné ¢ast z 81% tech, ktefi si mysli, ze v jejich oblasti jsou moduly umistény,
myli (kapitola 3.1.4). Je zfejmé, Ze i mezi vedoucimi zaméstnanci oblasti nepanuje
spravné povédomi o rozdilu mezi moduly pro HN a kontejnery pro HN a ze k témto
odpovédim doslo pravdépodobn¢ neumyslnou zdménou téchto prostiedki.
Znepokojujici je to zejména proto, ze polovina respondentd vyzkumu, vrchni sestry,
jsou zodpovédné za obsah téchto prostredk.

Z Grafu 6 jednozna¢né plyne, Ze proskolenost v problematice feSeni MU u
fadovych zaméstnancii je pievazné v intervalu 0-20% zaméstnanci dané oblasti
(kapitola 3.1.6).

Praktického nécviku — cvi¢eni, se podle Grafu 7 zGc¢astnilo jesté méné fadovych
zaméstnanct vyjezdovych slozek (kapitola 3.1.7). To je téméf jisté zpusobeno tim, Ze
spole¢nd cviceni slozek IZS na trovni kraje se konaji v fadu jednotek téchto cviceni
roénd. Vzhledem k podtu zaméstnanci ZZS SCK se tak viibec zacastnit podobné
ptipravy mize jen maly zlomek z nich.

Oproti pfedchozim poznatkim podle dalsi otazky, zobrazené v Grafu 8 (kapitola
3.1.8) jsou ve vétsSing oblasti zaméstnanci v problematice MU pravidelné skoleni, coz je
vrozporu s predchozim tvrzenim. Jedinym logickym vysvétlenim je, ze néckteti
respondenti vzali ziejmé jako proSkoleni napf. pouhé zvetfejnéni noveho TP, pokyn na
intranetu, apod. V souvislosti s tim je mozné uspéSné pochybovat i o relevantnosti
odpovédi na dals$i otazku, zobrazenou v Grafu 9. Zde jsou respondenti nazorové
rozdéleni pfesné na polovinu v otazce, zda je podle nich dostateény systém piipravy
zaméstnanct ZZS SCK na MU (kapitola 3.1.9). BohuZel z formulace otazky neni jasné,
co je presn¢ mysleno konkrétnimi dotdzanymi osobami jako proskoleni.

Spolupraci s ostatnimi slozkami IZS na mist¢ MU méli dotazani ohodnotit
znamkou 1 — 5 jako ve skole (kapitola 3.1.12). Vétsina — 56% hodnoti spolupraci
znamkou 2, nejhor$i znamka byla 3. Z toho miizeme usuzovat, Ze spoluprace s ostatnimi
slozkami IZS je na dobré urovni, i kdyz zlstavd otazkou, na kolik je vzhledem
k pfedchozim odpovédim hodnocena ucastniky vyzkumu spoluprace na misté MU a ne

jen pii bézném zasahu.
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V otézce navrhu systému $koleni zaméstnanct ZZS SCK na MU vétsina — 13
z 16 dotézanych - uvedla, Ze jako idedlni je podle nich plo$né Skoleni vSech
zaméstnanct (kapitola 3.1.13). V této otazce tak doslo k jedné z nejvétsi shod mezi
dotazovanymi. S timto nazorem se plné ztotoziiujeme. Pokud by totiz byli dostate¢né
proskoleni pouze vedouci pracovnici nebo jen Cast zaméstnanci — byt napii¢
pracovnimi pozicemi - mohlo by dochazet k situacim, Ze se na misté MU sejdou jak
proSkoleni pracovnici, tak ti, ktefi nebudou v dané situaci piesné¢ veédét, jak maji
postupovat.

Z rozhovoru svedouci PKP ZZS SCK je zfejmé, Ze pocatedni problém
s financovanim tohoto pracovisté byl vyfesen a v sou¢asné dobé ma PKP ZZS SCK
dostatek prostiedkil pro realizaci predneseného systému Skoleni.

Planovanou koncepci piipravy zaméstnancti ZZS SCK povazujeme za dobie
nastavenou, nebot planované aktivity v této oblasti koresponduji se zjiSténymi
nedostatky ve vysledcich dotaznikového Setieni. Pokud bude vse probihat podle planu
PKP ZZS SCK, bude nejpozdéji v priabéhu roku 2015 dostateéné proskolena vétsi ¢ast
zaméstnanci ZZS SCK. Celkova proskolenost je idealni variantou, ale témdf
nedosazitelnym cilem, protoze v Givahu je tieba vzit i to, Ze vzhledem k velikosti ZZS
SCK a celkovému poétu zaméstnanct dochdzi k ur¢ité fluktuaci, kdy v podstaté

neustale dochazi k odchodim stavajicich lidi a k nastuptim novych.
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5 ZAVER

V tvodu prace a samotné¢ho vyzkumu byly stanoveny tti hypotézy, nyni na zaklade

vysledki a zjisténi pii vlastnim Setieni provedeme jejich vyhodnoceni.

1. hypotéza: Zdravotnicka zdchranna sluzba Stredoceského kraje ma dostatecny
pocet sil a prostiedku (sanitni vozy, moduly pro hromadné nestésti, persondal

véetné zaloh)

V této praci byly shrnuty poéty sil a prostiedki ZZS SCK jak v bézném provozu, tak
v ptipadé MU s vétsim poctem zranénych. Jejich pocet na jednotlivych oblastech byl
oznacen za vyhovujici 1 respondenty vV dotazniku. Potvrdilo se, Ze tyto SaP jsou ZOS
ZZS SCK k dispozici v dostateéném mnozstvi, e existuje funkéni systém aktivace

zaloh a dohody o pfipadné vypomoci s okolnimi ZZS.

Hypotéza ¢. 1 tak byla potvrzena.

2. hypotéza: Rozmisteni sil a prostredkii, kterymi Zdravotnicka zdachranna sluzba

Stredoceského kraje disponuje, neni optimalni

Rozmisténi SaP pro piipad MU s vét§im poétem zranénych, kterym ZZS SCK
disponuje, bylo v praci detailné rozebrano, véetné jejich jednotlivych druht. SaP 1.
sledu — kontejnery — pro HN, jsou rozmistény rovnomérné na tuzemi SCK na
vyjezdovych zakladnach. V piipadé MU kdekoli na tizemi kraje budou tedy k dispozici
na misté MU v podstaté ihned s prvnimi vozy ZZS SCK, které na misto MU dorazi.

SaP 11. sledu — moduly pro HN — jsou rozmistény na vyjezdovych zakladnach BeneSov,
Kladno, Kolin, Ptibram a M¢lnik. Z hlediska geografického rozlozeni kraje jsou tedy
rozlozeny strategicky a v piipadé MU budou na misté k dispozici v akceptovatelném

¢asovém horizontu. Systém modulti pro HN prochazi od svého vzniku revizemi, kdy na
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zaklad¢ zkuSenosti je redukovan nebo modifikovan obsah, stejné jako pocet a

rozmisténi téchto modulu.

Hypotéza ¢. 2 tak nebyla potvrzena.

3. hypotéza: Systéem vzdelavani a vycviku zaméreny na zvladnuti mimoradnych

udalosti neni vyhovujici

V préci byl popsan systém vycviku a vzdélavani na ZZS SCK tykajici se MU s vétsim
poétem zranénych. Zejména rozhovorem s vedouci PKP ZZS SCK bylo zjisténo, Ze
hlavnim problémem vzdélavani zaméstnancti v této problematice byl nedostatek
finanénich prostiedktt PKP. Tento problém byl vyfesen, v sou¢asnosti jiz na ZZS SCK
probihaji kurzy pro vedouci zdravotnické slozky na mist¢ MU. Do konce roku 2014
budou ukonéeny 4 tyto kurzy na centralni urovni ZZS SCK. Od piistiho roku se systém
skoleni pfenese na jednotlivé oblasti ZZS SCK, coZ zajisti proskolenost dostate¢ného
poctu vSech zaméstnancli, coz je idedlni varianta 1 podle vedoucich pracovnikl

jednotlivych oblasti ZZS SCK - respondenti vyzkumu.

Zaméstnancam ZZS SCK bude dale k dispozici i specialni software XVR (46),

umoziujici simulaci MU ve virtualnim prostfedi a nacvik jejiho feseni.

V testovani jsou table-topy pro simulaci t¥idéni zranénych u MU, pokud budou
vyhodnoceny jako vyhovujici, budou také k dispozici pii vycviku zaméstnanci ZZS
SCK.

778 SCK také v ramci SPIS (47) ptipravuje interventy, kteti budou schopni poskytnout
psychosocialni podporu tcastnikim MU. Podle naSeho nazoru by bylo vhodné tuto

informaci zvefejnit na www strankach ZZS SCK, nejlépe i s kontakty interventl

podobné, jako to ma HZS CR (50).

Ukazalo se tedy, Ze uceleny systém piipravy zaméstnancti ZZS SCK na MU

existuje a ma jasnou koncepci. Problémem by tak mohlo byt pouze to, ze fadovi
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zaméstnanci ZZS SCK, mezi které patii i autor této prace, o tomto systému piipravy
nevi viibec nebo pouze ¢astecné. Mezi respondenty dotazniku byl i jeden, ktery uvedl,

7e nevi, co je naplni PKP ZZS SCK.

Pokud by byla vétsi informovanost zaméstnanci o moznostech vzdélavani

v problematice MU, povazujeme uvedeny systém vzdélavani za dobry.

Hypotéza ¢. 3 tak nebyla potvrzena.

Jednim z cili prace bylo navrhnout optimalni systém rozmisténi a aktivace sil a
prostredkii. Jak se na zakladé vyzkumu ukézalo, je stavajici rozmisténi 1 aktivace SaP
vzhledem ke vSem podstatnym faktorim v rdmci moznosti idedIni.

Dals$im cilem bylo navrhnout systém vzdélavani zaméstnancli a provérovacich

cviceni. Jak bylo feeno vyse, stavajici systém vzdélavani v oblasti MU je dobry.
U provéfovacich cviceni bychom navrhovali jedno cviceni na krajské Urovni 4x za rok,
tj. kazdy kvartal jedno. Dlvodem je to, ze kazdého cviceni se mize zcCastnit pouze
omezeny podet zaméstnanct ZZS SCK. Cviteni v ramci jednotlivych oblasti, jak je
planovano od roku 2015, bychom doporucovali v rozsahu 2 — 4 cvic¢eni ro¢né. V tomto
je tfeba vychazet z moznosti jednotlivych oblasti.

Zavérem lze tedy konstatovat, ze ZZS SCK je na MU s vét§im pocétem
zranénych ptipravena z hlediska sil a prostiedkti velmi dobie a to jak jejich kapacitou,
tak rozmisténim. Vzdélavani zamé&stnanct v problematice MU ma jasnou koncepci, a
pokud se ji bude ZZS SCK drzet, nejpozd&ji vroce 2015 bude proskolenost
zaméstnancu v této problematice vyhovujici. Doporucit 1ze k dals§imu zlepSeni vétsi
informovanost vSech zaméstnanct a v ramci moznosti vyssi pocet praktickych nacvika

feSeni MU.
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Priloha 1

Seznam vyjezdovych stanovist a piehled sil ve sméné ZZS SCK
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Piibram Pfibram 1 1 2 1
Bfeznice 0 0 1
Dobtis 0 0 1
Kréasna Hora 0 0 1
Sedlcany 1 0 1
\P/;?:Ei(; Brandys nad Labem 0 1 2
Ricany 0 1 2
Zdiby 0 0 1
Rakovnik Rakovnik 2 0 0
Nové Straseci 0 0 1
Kitvol i 0 0 !
CELKEM 14 16 46 5

Zdroj: Zpracovano autorem podle http://www.uszssk.cz/o0-nas/vyjezdove-zakladny


http://www.uszssk.cz/o-nas/vyjezdove-zakladny

Priloha 2
Technika pouzivana ZZS SCK

Volkswagen Transporter T5 2,0 TDI 132 kW 4Motion, sanitni automobil M1 kategorie
C pouzivany na ZZS SCK

Zdroj: http://www.zachranka.cz/galerie/technika-zzs


http://www.zachranka.cz/galerie/technika-zzs

Sanitni automobil bez transportni kapacity Skoda Yetti 2.0 TDI CR DPF/81 kW 4x4,
pouzivany ZZS SCK pro RV systém (v pozadi LZS Praha Krystof 01)

Zdroj: Foto autor

Modul pro HN — piivésny vozik + tazné vozidlo Range Rover, stan pro HN PGZ 1

Zdroj: http://www.zachranka.cz/galerie/technika-zzs?start=12


http://www.zachranka.cz/galerie/technika-zzs?start=12

Priloha 3

Dotaznik plné znéni

1. Je podle vas ve vasi oblasti k dispozici dostatecny pocet sil a prostredkil ke zvladnuti
mimotadné udalosti s vétsim poctem zranénych?
- -
Ano Ne
povinna otazka

2. Mate ve své oblasti lokality, kde by byl zdsah mimotadné naro¢ny nebo

nezvladnutelny?

C C y , f
Ne Ano - Spatna dostupnost

— —

Ano - vysoky pocet ob&ti’  Ano - vysoké
riziko"  Jiny dvod:
povinna otazka

3. Ma Vase oblast pro piipad mimoiadné udalosti sjednanu spolupraci s jinou krajskou
7757

© Ano® Ne' Nevim

povinna otazka

4. Jsou ve vasi oblasti rozmistény moduly pro hromadné nestésti?
C C C .

Ano Ne Nevim
povinna otazka

5. Byl(a) jste jako vedouci zaméstnanec proskolen(a) v postupech organizovani
likvidace nasledki mimotadné udalosti?
i i
Ano Ne
povinna otazka

6. Jaké % VasSich zaméstnanct je proskoleno v postupech pii mimoiadné udalosti?

U kazdé podotazky prosim zvolte odpovéd’ na dan¢ skale:

0- 21- 41- 61- 81-

V poslednim roce: 20% 40% 60% 80% 100%
- . - - -

V poslednich 3 letech:
20% 40% 60% 80% 100%



0- 21-  41- 61- 81-

Celkem: 20% 40% 60% 80% 100%

T - T

r

povinna otazka

7. Jaké % Vasich zaméstnancu absolvovalo nacvik feSeni MU?

U kazdé podotazky prosim zvolte odpovéd’ na dané Skale:

0- 21-  41- 61-  81-
V poslednim roce: 20% 40% 60% 80% 100%

-

-

-

-

-

V poslednich 3 letech: 20% 40% 60% 80% 100%

-

I

-

-

-

0- 21-  41- 61- 81-
Celkem: 20% 40% 60% 80% 100%
r - r r r

povinna otazka

8. Jsou na Vasi oblasti zaméstnanci pravidelné proskolovani v postupech pii MU?

-

Ano O Ne

povinna otazka

9. Je podle Vas systém piipravy zaméstnancii na mimoiadnou udalost na ZZS SCK
dostatecny?

f

Anor Ne

povinna otazka



10. Mate osobni zkuSenost s feSenim realné mimotadné udalosti s vét§im poctem
zranénych?

© Ano(ﬂ Ne

povinna otazka

11. Byla ve Vasi oblasti v poslednich 3 letech mimotadna udélost s vétSim poctem
zranénych?

- - . . e . . ,
Ne Ano, traumaplan nebyl aktivovan Ano, traumaplan byl aktivovan

povinna otazka

12. Jaké je podle vas uroven spoluprace ZZS s ostatnimi slozkami IZS (hasi¢i, Policie
CR) pfti feSeni mimotfadné udalosti (ohodnotte jako ve Skole)?

12345

povinna otazka

13. Idealni systém skoleni zaméstnancli na mimoiadné udalosti by se podle Vas mél
zaméfit hlavné na:
Skoleni vedoucich zaméstnanci C Skoleni vybranych zaméstnanct naptic
pracovnimi pozicemi (lékafi, zachranafi, fidici) O Plosné skoleni vS§ech zaméstnanct
Jiny - jaky?
povinna otazka

14. Vite, co je naplni prace pracovisté krizového fizeni ZZS SCK?

O Anor Ne

Zdroj: http://reseni-mimoradne-udalosti-s.vypinto.cz


http://reseni-mimoradne-udalosti-s.vyplnto.cz/

Priloha 4
Ttidici karta

* Registracni karta zranéného / nemocného

Organizace poskytujici PP

Poranéni

Popaleni

Akutni

Intoxikace
Kontaminace

Ano INe  |&im

Dekonlamlnaca| Ano | Ne

Stav védomi

1. hodnoceni, ¢as:

2. hodnoceni, éas:

Dychani (Vt, f)

1. hodnoceni, éas:

2. hodnoceni, ¢as:

Cirkulace (TK, puls)

1. hodnoceni, éas:

2. hodnoceni, éas:

Medikace (nazev, davka, zpusob aplikace, éas podani)

Pofadové Eislo

Jméno a pfijmeni
Bydiiste Oz W Q e
Misto nalezu Narodnost
Datum | Eas Rodné &islo (€. pasu)

Transport odkud Cas Cim (P2) Kam | Bas
Transport

Vieze Vsedé Doprovod Sanita Letecky Jinak

| A =S
Kategorie tridéni
Kategorie Tridici hlidka Odsun zafizeni

y Iékare:

Zdroj: ZZS SCK



Priloha 5

Schéma systému tf¥idéni ranénych metodou START

START

Simple Triage And Rapid Therapy

Snadné Tfidéni A Rychla Terapie

dychani
v
ano ne
frekvence dychani kontrola polohy dychacich cest
e o v
pres 30/min pod 30/min rie
1 prokrveni 1 4
tep na arteria radialis
n =
hmatny
“—nad2s pod2s —*
zéstava krvaceni védomi
na jednoduchou vyzvu
l
reaguje
v
1 1 2

1.... neodkladna pomoc 2 ... odloZzena pomoc
3 lehce zranény 2. mrtvy

Zdroj: ZZS SCK



