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uvoD

Téma mé bakalarské prace ,Spoluprace zdravotnické zachranné sluzby s
horskou sluzbou na Sumavé* jsem si vybral zejména z toho divodu, Ze jsem se v
tomto prostfedi narodil, od mala v ném i vyrustal a pohyboval, takze mne toto
téma zajima a zaroven i pfitahuje souCasné. Trvalé bydlist¢ mam v centru obou
zachrannych slozek horského mésta Zelezna Ruda a osobn& znam mnoho z jejich
¢lend. Navic jsem velmi aktivnim sportovcem a hlavné pak i lyzafem, takZze pro
mne to byla zcela jasna volba.

Horska sluzba ma v eské zemi velmi bohatou historii. Sumava, ktera je
jednim z nejstarSich pohofi Evropy, laka celoro¢né turisty rok od roku castéji.
Vzhledem k této skutecCnosti, dochazi i k vy§Simu pocCtu zranénych osob, které
Casto nerespektuji doporuceni, pfilis pfecenuji své sily, schopnosti, dovednosti a
nedokazi se pfizpusobit podminkam &i terénu svym vybavenim a jednanim. Tento
fakt s sebou pfinasi i to, Ze zachranafi horské sluzby mnohdy riskuji béhem
zachranné g&innosti svij vlastni Zivot. Clenové horské sluzby jsou &asto prvni, kdo
pfichazeji na misté udalosti do kontaktu se zranénym nebo osobou vyzadujici
pomoc. Zejména provadi prvotni zhodnoceni stavu, vySetfeni, oSetfeni a transport
pacienta na misto, kde mu bude umoznéna rozsifena péce. Ve vétsiné pfipadu je
pacient pfedavan zdravotnické zachranné sluzbé, ktera mu poskytne nezbytnou
pfednemocnicni péci a sméfuje ho do zdravotnického zafizeni. Svou Cinnosti se
horska sluzba snazi nejen poskytovat prvni pomoc, ale také vytvaret podminky pro
bezpec€nost turistl a mistnich obyvatel, ktefi se nachazeji v horskych oblastech.

K rozhodnuti rozpracovat téma spoluprace horské sluzby a zdravotnické
zachranné sluzby mne vedlo védomi, Ze tyto dvé slozky spolu spolupracuji a podili
se spole¢né na poskytovani pfednemocnicni péfe a ochrané zdravi osob,
pohybujicich se v horskych oblastech.

V bakalarské praci se snazim shrnout poznatky, které pfiblizuji spolupraci
zdravotnické zachranné sluzby a horské sluzby v oblasti Sumavy. Teoreticka ¢ast
se zabyva historii, organizaCni strukturou, specifiky prace, materialnim a
technickym vybaveni. Déale popisujeme zdravotnickou zachrannou sluzbu a jeji
cinnosti, v€etné historie, organizacni struktury a kompetenci zdravotnického

zachranare. Z ddvodu zaméFeni na oblast Sumavy, se zaobirame Zdravotnickou
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zachrannou sluzbou Plzenského kraje.

V praktické Casti bakalaiské prace byl pouzit kvalitativni vyzkum doplnény
vyzkumem kvantitativnim. Bylo provedeno dotaznikové Setfeni, pro které byli
vybrani respondenti ze zaméstnancli zdravotnické zachranné sluzby k utvofeni
nahledu na spolupraci téchto dvou slozek. Pro kvalitativni vyzkum, byla zvolena
metoda polostrukturovanych rozhovort se €leny horské sluzby, abychom pronikli
hloubé&ji do problematiky a mohli tak objevit aspekty, které by v pfipadé

kvantitativniho vyzkumu zlstaly skryty.
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TEORETICKA CAST
1 Horska sluzba Ceské republiky

1.1 Historie horské sluzby

Ceska zemé je od nepaméti ochrafiovana pasmem pohofi, coz mélo i své
vyhody, mezi které hlavné fadime Spatné pronikani nepratel, které bylo mozné
pouze v prusmykach nebo oblastech s mirnymi kopci. Nevyhodou se pak €asto
staval styk se sousedy, rozmach obchodu a technologii, protoze podléhal
prekonani téZko prostupnych horskych lest, mnohdy sahajicich az k vrcholkim
pohofi. (Kolaf, 2016)

Kolonizace hor pfi hranicich byla mnohem pomalejSi neZ v oblastech
rovinatych nizin. Hory byly totiz pro svou tajemnost a pfistupnost povazovany za
sidla bohd a mystickych bytosti. Lidé byli €asto nuceni se vydavat do
neobjevenych €asti hor pfedevsim za lovem zvére &i sbérem bobuli a bylin k jejich
obZivé. Jiné lakali drahé kovy, nejCastéji zlato a také vyroba dfevéného uhli a
téZba dreva, kterd méla pro obyvatele hor zédsadni vyznam. Lidé si ze dfeva
stavéli pfibytky, jelikoz se kolikrat dostavali az na vrcholky hfebenl a zpatky vedly
jen obtizné schidné pfistupové cesty. Tvrdy zivot v horach byl dan hlavné
klimatickymi podminkami a poCasim, které dokazalo nahle prekvapit snéhovou
vanici &i boufi. (KolaF, 2016; Horska sluzba CR, o0.p.s., 2013)

Stale Castéji tak postupné dochazelo k pronikani ¢lovéka do podhorskych a
horskych oblasti, které s sebou pfinaselo i své prvni obéti. O rozvoji salasnictvi se
snazili pastevci ovci, koz a dobytka, ktefi stale Castéji pronikali do vy3Sich vrstev
pohofi. Na vrcholcich pak pro zimni obdobi sekali a susili seno, které pak svazeli
na sanich. Aby meéli kde pfechovavat dobytek a nasusené seno byli pastevci
nuceni stavét na stranich dfevéné boudy. Jiz z roku 1625 se dochovaly zaznamy o
nejstarsi dfevéné boudé na hfebenech hor Krkono$, ktera nese nazev Lucni
bouda. Mezi dalSi znamé drevéné boudy patfi Bradlerovy, Martinovy, Klinové,
Dvoracky ¢€i Rennerovy boudy. Koncem 18. stoleti jiz byla vSechna pohofi
osidlena a zbylo jiz jen nepatrné pustych mist. (Kolaf, 2016; Samal, 2016)

Osmnacté a hlavné devatenacté stoleti bylo vyznamné pro dalsi fenomén a
to turistiku. Hory byly oblibené v letnim i zimnim obdobi pfedevSim pfitahovaly k

navstévam Slechtickou klientelu, pozdéji bohaté podnikatele, ktefi méli potfebné
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prostfedky na velmi nakladnou dopravu do hor. Maijitelé horskych pfibytku
vénovali pozornost nejen svému poslani a povolani, ale chystali sva obydli pro
ubytovani navstévnik, aby jim usnadnili a vylepSili pobyt na horach. S
vzrustajicim turistickym ruchem byl zaCatek pro vystavbu novych horskych bud
s celoroCnim provozem, kam byli turisté vyvazeni na sanich s konskym
spfezenim. Za timto ucelem byly vybudovany v KrkonoSich v prvni poloviné 19.
stoleti Petrova bouda, Pomezni bouda, Spindlerovka, Labska bouda nebo Obfi
bouda. V roce 1868 vzrostla na vrcholu Snézky také bouda, ktera dostala nazev
Ceska. (Kolaf, 2016; Horska sluzba CR, o0.p.s., 2013)

Turisté touZili navstévovat odlehlejSi mista hor, a tak se obraceli na domaci
obyvatele, ktefi se v téchto mistech velmi dobfe orientovali. Proto vznikla v roce
1850 Koncesovana sluzba pruvodcu a nosiCld, pricemz hlavni podminkou
aktivniho €lenstvi byla znalost prvni pomoci. (Kolafr, 2016; Historie Horské sluzby,
2013)

S rozvojem lyzovani doS$lo k dalSimu nardstu navstévnosti. V roce 1887
vznikl lyzafsky krouzek pfi bruslafském klubu v Praze, zalozeny Josefem Rdssler-
Orovskym. Nasledovali dalSi lyzafské spolky v Jilemnici, Krkono$sky Ski klub v
roce 1895 a dale ve Vysokém nad Jizerou v roce 1903. Lyzovani se velice rychle
rozsifilo do vdech &asti Cech a Moravy a s postupné vzriistajici popularitou tohoto
sportu se zacCinaji pofadat i prvni zavody. Prvni zavod se poradal v Jesenikach
v okoli Svycarny (1899), na Sumavském Pancifi a Spi¢aku (1908) a v Novém
mésté na Moravé (1910). Rozvoj lyZzovani nepfinasel jen radostné chvile, ale i
velké mnozstvi Urazu, a proto bylo nutné poskytnout pomoc zranénym. (Fanta,
2011; David a kolektiv, 2013)

Prvni organizovana zachranna akce v KrkonoSich se odehrala v zimnim
obdobi roku 1900, kdyz skupina pod vedenim Josefa Rd&ssler-Ofovského
projizdéla kolem Snéznych jam a pod jednim ze ¢lenl se utrhla snéhova pfivéj a
spolu s nim se zfitila dol(. Na jeho zachrané se podileli i ¢lenové dobrovolného
hasiéského sboru ze Spindlerova Mlyna. Velice dllezity krok uginil Némecky
horsky svaz na JeStédu a Jizerskych horach, ktery v roce 1909 zavedl pro
orientaci turistl v horach zimni ty€ové znaceni. Tomuto pfedchazela udalost, ktera
se odehrala v Jizerskych horach 19. unora 1909. T¥i turisty pfekvapila snéhova
vanice na Holubniku, kde na zachrané jednoho z nich se podilel hostinsky Linke z

Ferdinandova udoli spolu se synem za pouziti kanadskych sani. Vyznamnym
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dnem v historii horské sluzby byl 24. bfezen 1913, kdy v KrkonoS$ich pfi zavodé na
50 km zahynuli dva ucastnici, Bohumil Han¢ a Vaclav Vrbata. BEhem zavodu je
oba pfepadla snéhova boure, pfi které poskytl Vrbata HanCovi ¢ast svého odévu,
¢imz ohrozil svUj vlastni zivot. Tento €in je bran jako zakladni v pomoci ¢lovéka
Clovéku v horach, a pravé proto je 24. bfezen pfipominan jako Den Horské sluzby
CR. (KolaF, 2016; David a kolektiv, 2013)

Nejen bezpecnosti, ale i prvni pomoci lyzaflim, vénoval velkou pozornost
Svaz lyzara republiky Ceskoslovenské, ktery jako prvni odeslal dopis s Zadosti na
Okresni hejtmanstvi ve Vrchlabi. V zadosti se psalo, zda existuje instituce, ktera je
schopna v pfipadé pohfeSovani osoby v horach vyjet na pomoc a pokud ne, neni-li
vhodné takovouto instituci vytvofit. NékdejSi okresni hejtman podpofil vytvoreni
takovéto instituce a lidé zacali skladat zachranné tymy z mistnich obyvatel
riznych povolani, ktefi se velmi dobfe orientovali v horském terénu. Sestavovani
zachrannych tymd se uskute€fovalo po celych KrkonoSich. Tato prace se velice
osvédcila pfi poskytnuti pomoci v horach a stala se tak velice prospésnou.
Nejednotné vedeni se bohuzel ukazalo jako jedina stinna stranka tehdejSich
zachrannych tyma. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013; Historie Horské sluzby, 2013)

Na podnét Svazu lyzaf( republiky Ceskoslovenské doslo 12. kvétna 1935 k
zalozeni organizace Horské sluzby v KrkonoSich. Zde bylo ustanoveno pét stanic,
Spindlerdv Mlyn, Malad Upa, Rokytnice nad Jizerou, Janské Lazné a Pec pod
Snézkou. Pod téchto pét stanic bylo dohromady pfidéleno 36 mistnich stanic,
které byly rozmistény rdzné v horach, aby dokazali zabezpecit v€asnou pomoc
ranénym. Celkem méla horska sluzba 320 ¢lenu, kde kazdy ¢len mél odznak na
rameni a legitimaci s fotografii. Zajem o praci u horské sluzby byl veliky. Jediné
potize byli s nedostatkem finan&nich prostfedkl na vybaveni a material, které byly
zajisStovany vétsSinou pouze z dobrocinné podpory od nejriznéjSich organizaci.
(Horska sluzba CR, 0.p.s., 2013; KolaF, 2016)

Bé&hem druhé svétové valky organizace Horska sluzba oficialné zanikla, ale
jeji myslenky a podstata prace byly zachovany. Po konci druhé svétové valky
dosSlo k znovu obnoveni organizace, tentokrat pod vedenim JUDr. FrantiSka
Novaka a jednatele Bedficha Kratkého. V nasledujicich letech dochazelo k
rozmachu a postupnému zakladani novych pobocek horské zachranné sluzby v
Jesenikach (1948) na chaté Barborka, na Sumavském Spicaku (1948), Orlickych
horach (1949), Beskydech (1951) a Jizerskych horach (1954). Velice dulezitym

15



krokem bylo v roce 1950 schvaleni stanov pro horskou zachranou sluzbu a jeji
prijeti do Statniho vyboru pro télesnou vychovu a sport v Praze. (Horska sluzba
CR, o.p.s., 2013; Historie Horské sluzby, 2013)

Dosud jsme zde pojednavali jen o horské sluzbé na Ceském uzemi, ale i
Slovenska horska sluzba si prozila svij zajimavy vyvoj. Obé tyto zachranarské
organizace maji spolecné jedno datum a tim se stal 1. prosinec 1954, kdy doslo k
jejich sjednoceni a vznikla horska sluzba s celostatnim pldsobenim na uzemi
Ceskoslovenské republiky. Statni vybor pro télesnou vychovu a sport, pod ktery
spadala horska sluzba byl zruSsen a misto néj byl roku 1957 vytvofen
Ceskoslovensky svaz t&lesné vychovy. (Fanta, 2011; KolaF, 2016)

Mezinarodni styk se zahraniCnimi partery z alpskych zemi se do jisté miry
podilel na zvySeni urovné poskytovani prvni pomoci. ZlepSil se nejen materialnim
vybavenim, ale napfiklad i horolezeckymi a lyzafskymi potfebami, transportnimi
prostiedky a také obleCenim pro Cleny horské sluzby. Pro zlepSeni orientace v
terénu bylo zavedlo mezinarodni lyZafské oznacCeni lyzafskych cest a trati.
Novinkou v roce 1952 bylo zavedeni radiokomunikace, které se hlavné vyuzivalo
béhem zachrannych a hlidkovych ¢&innosti. (Belica, 2014; Horska sluzba CR,
0.p.s., 2013; Oxlade, 2013)

| v tomto oboru nadel pes své uplatnéni. Uspésny zadatek spada do obdobi
tragédie na Kubinské holi (1968), pfi které se vyuzivani psa v lavinach velice
osvédcilo. Diky tomuto se chov a vycvik pst zintenzivnil a zaCaly vznikat i centra
lavinové prevence. Nejvice vyuzivana psi plemena k tomuto ucelu jsou némecti
ov&aci, zlati retrivfi, labradofi a osvédgily se i border kolie. Clenové horské sluzby
se neustale zlepSovali a se svymi psy navstévovali i mnoho kurzt v Rakousku a
Svycarsku. Od roku 1967 se postupné rozriistala i zachranarska technika o
snéhové skutry a vrtulniky, které se nejvice vyuzivali pfi patracich akcich. Diky
postupnému budovani novych zachrannych stanic a modernizaci, se horska
sluzba ukazala jako jedna z nejlépe vybavenych ve Vychodni Evropé. (Kolar,
2016; Green, 2014; Historie Horské sluzby, 2013)

Dne 10.12.1967 do$lo k pfijeti Horské sluzby CSSR za ¢&lena IKAR-
Mezinarodni federace zachrannych sluzeb a pfipojili jsme se tak ke Svycarsku,
Rakousku, Francii, Italii, Svédsku a Kanadé. Stalo se tak diky pravidelné ugasti na
kongresech IKAR spolu s uspéSnym zvladnutim mezinarodniho sympozia ve
Vysokych Tatrach. Roku 1969 se od sebe funkéné oddélily Horskéa sluzba CSSR a
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Horska sluzba SSR a rada horské sluzby byla na celostatnim shromazdéni
27.9.1969 v zamku Sobotin v Jesenikach schvalena jako nejvysSi organ v Cele s
FrantiSkem Mrazikem. Poté az do roku 1989 byla horska sluzba vedena jako
prispévkova a rozpoctova organizace Narodni fronty. (Fanta, 2011; Horska sluzba
CR, 0.p.s., 2013; Kolaf, 2016)

Po roce 1990 nastava dal$i zména, b&hem které se Horska sluzba CR
stava specialni zachranarfskou organizaci, spadajici pod ministerstvo Skolstvi,
mladeZe a té&lovychovy CR, ale jen do 31.12.1993. Od 1.1.1994 spada pod
ministerstvo zdravotnictvi, jelikoz napln prace horské sluzby patfi spiSe do
zdravotnictvi nez do $kolstvi. Ob&anské sdruzeni Horska sluzba CR vzniklo v roce
2001, jako jeden pravni subjekt, pficemz bylo financovano z rozpoc¢tu ministerstva
zdravotnictvi. V roce 2004 se po dohodé s horskou sluzbou rozhodlo, Zze bude
patfit pod ministerstvo pro mistni rozvoj, jako podpora cestovniho ruchu. Posledni
zmeéna v organizaci horské sluzby je od 1. ledna 2005, kdy vznikla Horska sluzba
CR, o.p.s., ktera prebrala profesionalni horskou zachrannou &innost na Uzemi
Ceské republiky a to v sedmi oblastech, kterymi jsou Krkono$e, Sumava, Krusné
hory, Beskydy, Jizerské hory, Orlické hory, a Jeseniky. (Horska sluzba CR, o.p.s.,
2013, Kolaf, 2016; Historie Horské sluzby, 2013)

1.2 Organizaéni struktura Horské sluzby Ceské Republiky

Horska sluzba Ceské republiky je v souasné dobé& tvofena dvéma
samostatnymi, navzajem spolupracujicimi organizacnimi celky. Prvni organizacni
jednotku tvofi Horska sluzba Ceské republiky, zapsany spolek (Horska sluzba CR,
z.s.), jejiz €lenové jsou dobrovolni pracovnici horské sluzby. Z této skupiny se po
splnéni pevné danych kritérii pfijimaji profesionalni ¢lenové. Druhou organizaéni
jednotku tvofi Horska sluzba Ceské republiky, obecn& prosp&sna spoleénost
(Horska sluzba CR, o.p.s), ktera je slozena pouze z profesionalnich &lend. Tyto
dvé organizace zabezpecCuji veSkerou Cinnost horské sluzby ve stanovenych
regionech Ceské Republiky. Za élena IKAR-Mezinarodni federace zachrannych
sluzeb, byla pfijata pouze Horska sluzba, o.p.s. (Horska sluzba, z.s, 2013; Horska
sluzba, o0.p.s., 2013)
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Déle se horska sluzba déli na oblasti a okrsky. Oblast je vy$Sim
organiza¢nim ¢lankem, ktera se sklada z jednotlivych okrskl ve stanovené oblasti.
Samostatné a pIné zabezpeduje vykon pusobnosti Horské sluzby CR na svém
uzemi. Kazda oblast ma své sidlo a svého nacelnika, kterého jmenuje a odvolava
feditel spoleCnosti. Za veSkerou cinnost v jednotlivych okrscich a oblastech je pIné
Horské sluzby CR. Kazdy okrsek méa svého vedouciho, jehoZ funkéni obdobi je na
dobu Ctyf let, kterého si sami voli i odvolavaji Clenové Cinni v daném okrsku.
Vedouci je zodpovédny za veSkerou cinnost v daném okrsku a pfimo fidi
jednotlivé Cleny okrsku. Pocet okrskl, hranice okrskli a mnozstvi ¢lenu okrsku
navrhuje Rada pfislugné oblasti a dale schvaluje Rada Horské sluzby CR. (Horska
sluzba, z.s., 2013; Kolar, 2016)

1.3 Horska sluzba, z.s.

Nejvy$$im &lankem Horské sluzby CR z.s. je valnd hromada, ktera se
sklada ze &lend Horské sluzby CR s hlasovacim pravem. Clenové s hlasovacim
pravem jsou predsedové rad oblasti Horské sluzby CR, &lenové revizni komise a
delegati véech oblasti. Valnou hromadu svolava predseda Rady Horské sluzby CR
nejméné jedenkrat rocné. Do jeji pusobnosti zejména patfi schvalovani stanov
Horké sluzby CR a jejich zmén, rozhodovani o slougeni s jinym spolkem &i Gplném
zruSeni, projednani zprav o &innostech Horské sluzby CR a jejim hospodafeni,
vCetné rozhodovani o naloZeni s nemovitym majetkem v hodnoté nad 500.000,-K¢
a schvalovani smluv, tykajicich se zavazkd a prav Horské sluzby CR jako celku.
(Horska sluzba CR, 0.p.s., 2013; Klimes, 2009)

Rada Horské sluzby CR je vykonnym organem, sloZzena ze sedmi predsedu
Rad oblasti Horské sluzby CR. Clenové Rady Horské sluzby CR jsou do své
funkce zvoleni na dobu &tyf let. Hlavnim Ukolem Rady Horské sluzby CR je
zabezpedit plnéni usneseni Valnych hromad a Fizeni &innosti Horské sluzby CR.
Dale vydava vnitini pfedpisy s vyjimkou stanov, rozhoduje o schvaleni ve vécech,
které ji predlozi predseda a udéluje vyznamenani. Schvaluje pocet okrsku a ¢lend
v jednotlivych okrscich, jejich hranice a také urCuje dosazitelnost v oblasti. Rada

Horské sluzby CR schvaluje jednotny stejnokroj, nejéast&ji v kombinaci barev
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c¢ervené a modré, na kterém nosi pfipevnén odznak. Stejnokroj i odznak horské
sluzby smi &lenové pouzivat jen pfi vykonu sluzby. (Horska sluzba CR, o.p.s.,
2013; Klimes, 2009, Kleps, 2009)

Predseda Rady Horské sluzby CR Fidi éinnost Rady Horské sluzby CR a je
jejim statutarnim organem. Také je opravnén v oduvodnénych pfipadech
pozastavit rozhodnuti Rady Horské sluzby CR do jejiho pfistiho jednani. Pfedseda
rady je volen z fad ¢lenl rady v tajném hlasovani na dobu &tyr let. (Horska sluzba,
z.s., 2013)

Clenem horské sluzby se m(ze stat kazdy, kdo splni podminky dané
stanovami a statutem, ma zajem podilet se na Cinnosti a dovrSil véku 18 let. U
Horské sluzby CR existuji &étyfi formy é&lenstvi. Cekatel, dobrovolny &len, 1ékaf a
Sestny &len. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013; Buli¢ka, 2012)

Podminky, které musi uchazec€ splnit, aby mohl byt pfijat za cekatele jsou
hlavné vyborna fyzicka a dusSevni zdatnost, moralni a charakterové vlastnosti.
Také rozhodnuti s plnou zodpovédnosti plnit fadné povinnosti a ukoly horské
sluzby. Bydlisté a dosazitelnost pro zachranou Cinnost a dokonala znalost terénu v
dané oblasti. Potvrzeni o zpuUsobilosti vykonu prace u horské sluzby
télovychovnym lékafem a maximalni vék do Ctyficeti let v den, kdy bude schvalen
radou jako Cekatel. Zaslat pisemnou zadost o pfijeti za Cekatele horské sluzby,
dolozenou doporuc¢enim dvou ¢lenl horské sluzby, ktefi jsou minimalné &tyfi roky
jejimi Cleny. Pevné ovladat horolezecké techniky i sjezdové a bézecké lyzovani.
(Horska sluzba CR, z.s., 2013; Buli¢ka, 2012)

Dobrovolnym &lenem horské sluzby se mlze stat Cekatel, ktery trvale pini
podminky pfijeti za Cekatele. Je dobrovolnym ¢lenem minimalné jeden rok, vSak
maximalné Ctyfi roky a absolvoval zakladni Skolu horské sluzby s uspésSnym
slozenim predepsané zkouSky. Nasledné musi byt schvalen ¢&lenskou schlzi
okrsku. Pokud v8echny podminky uspé&sné splni, sloZi nakonec slib do rukou
oblastniho nagelnika. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013; Horska sluzba, z.s., 2013)
medicinské vzdélani a zajem podilet se s plnou zodpovédnosti na jeji Cinnosti.
Potfebné je také podilet se v oblasti po dohodé s nacelnikem na teoretickych a
praktickych vyukach. Praci lékafl horské sluzby koordinuje Iékafska komise
horské sluzby a nevztahuji se na né pravidla a povinnosti Clena horské sluzby.

Lékaf nemusi mit v dané oblasti trvalou plsobnost, ale musi pevné ovladat
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lyzarské dovednosti, ze kterych je pfezkouSsen metodikem oblasti. Vystroji a
vyzbroji bude vybaven dle smérnice o vybavovani a béhem vykonu sluzby je
povinen byt viditeln& oznaden ,Lékafr Horské sluzby*“. (Horska sluzba CR, o.p.s.,
2013, Horska sluzba, z.s., 2013)

Stat se Cestnym &lenem muze jen ten, kdo dlouhodobé aktivné pracoval u
horské sluzby, pficemz utrpél pfi vykonu sluzby trvalou ujmu na zdravi, diky které
jiz neni schopen dale plnit povinnosti ¢lena horské sluzby a nebo ukoncil svou

aktivni ¢innost. (Horska sluzba, z.s., 2013)

1.4 Horska sluzba, o.p.s.

Na podkladé usneseni viady CR &.827 ze dne 1. zafi 2004 a zakladaci
listiny Ministerstva pro mistni rozvoj ze dne 19. listopadu 2004, mohlo dojit ke
vzniku Horské sluzby o.p.s, obecné prospésné spolecnosti. K oficialnimu zapsani
do registru o.p.s doslo 21. 12. 2004 u Krajského soudu v Hradci Kralové. Horska
sluzba CR, o. p. s. pfebira od 1.ledna 2005 odpovédnost za &innost horské sluzby
v Ceské republice a dle statutu je jejim ukolem spolupracovat s jiz existujici
Horskou sluzbou CR, z.s. (Statut, 2017; Vyroéni zprava, 2016)

Horska sluzba, o.p.s. ma Ctyfi organy spoleCnosti, mezi které radime
spravni radu, feditele, dozor¢i radu a administrativu spole¢nosti. (Statut, 2017)

Spravni rada, se sklada z deviti ¢lent jmenovanych zakladatelem, tedy
Ministerstvem pro mistni rozvoj. Funk&ni obdobi ¢lena spravni rady je na dobu tfi
let, ale je mozné jeho opakované zvoleni. Pfedseda a mistopfedseda jsou zvoleni
z tad ¢&lend rady. Clenstvi konéi v pfipadé odvolani z funkce zakladatelem,
uplynutim funkéniho obdobi, umrtim a nebo odstoupenim. Pfisludnici spravni rady
jsou povinni ucastnit se Cinnosti spravni rady a fadné plnit zadané ukoly, v€etné
propagace a obhajoby zajmul spole¢nosti. V pfipadé nesplnéni podminek, pro néz
byli na zadost zakladatele nominovani, musi ¢lenové rady neprodlené informovat
zakladatele. Také jsou tito Clenové zavazani dodrzovat miCenlivost. Mezi ukoly
spravni rady patfi schvalovani rozpoctu, nalezité hospodafeni s majetkem
spolecCnosti a vydani statutu spoleCnosti, v€etné rozhodovani o jeho zménach.
Také dohlizi na dodrzovani ucelu, pro ktery byla spoleCnost vytvofena a v pfipadé

nutnosti rozhoduje o zruSeni spole¢nosti, ke kterému je zapotfebi souhlasu viech
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¢lent rady. Dale jmenuje a odvolava feditele spole€nosti, uruje jeho mzdu a
stanovuje podminky cen za sluzby poskytované spolegnosti. Clendm spravni rady
nepfisluéi za jejich &lenstvi zadna odména. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013;
Statut, 2017)

Statutarnim organem spolecnosti je Feditel, ktery nese tradi¢ni oznaceni
,Nadelnik Horské sluzby CR“. Za svoji funkci, kterou vykonava v pracovnim
poméru, mu nalezi urditd mzda. Reditel je povinen vykonavat svoji funkci s
potfebnymi znalostmi, peclivosti, nezbytnou loajalitou a péci fadného hospodare.
Z pozice nadelnika Horské sluzby CR, jmenuje a odvolava vedouci pracovniky
spole¢nosti, v€etné kontroly jejich prace a koordinace. Na zasedanich spravni
rady podava informace o Cinnostech spole¢nosti a pfedklada navrh rozpoctu. Dale
zasila vzdy do 25. dne kazdého mésice a po ukonceni kalendarniho Ctvrtleti
prehled o Cerpani rozpoctu spravni radé. Disponuje kapitalem horské sluzby, ale v
pripadé, Ze transakce presahne 500.000,-K¢, musi poZzadat o vydani souhlasu
spravni radu. S vyjimkou statutu, vydava nacelnik vnitfni pfedpisy spolecnosti,
které je povinen umistit v elektronické podobé tak, aby se s nimi mohli vSichni
¢lenové podrobné seznamit. Nacelnik nemuze byt ¢lenem spravni rady, ale maze
se Udastnit jednani a zasedani. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013; Horska sluzba,
0.p.s., 2013; Statut, 2017)

Dozor¢i rada je kontrolnim organem spolecnosti, ktera je sloZzena ze Sesti
&lenti. Funké&ni obdobi dozoréi rady je na dobu tfi let. Cleny dozor&i rady jmenuje
zakladatel na navrh spolku Horska sluzba Ceské Republiky, z.s. Pfedseda a
mistopfedseda je volen z fad ¢lenl rady, kdy v pfipadé potifeby svolavaji a Fidi
jednani dozorci rady. DozorcCi rada je usnasenischopna v pfipadé, je-li pfitomna
nadpoloviéni vétSina jejich Clend, pficemz k plathému rozhodnuti je potfeba
souhlasu vétSiny pritomnych. Dojde-li k rovnosti hlasl, rozhoduje hlas predsedy.
Dale je opravnéna dohlizet na dodrzovani zakonu zakladaci listiny a statutu, pfi
¢innosti spole¢nosti. Muze svolavat mimoradné zasedani spravni rady a
minimalné jednou ro¢né musi zaslat spravni radé a fediteli spole¢nosti vyslednou
zpravu své kontrolni &innosti. Clenové dozoréi rady mohou nahlizet do ugetnich
knih a jinych dokumentd a maji opravnéni podat navrh k pfezkoumani ucetni
uzavérky a vyro¢ni zpravy. V pfipadé poruSeni zakonul, ustanoveni zakladaci
listiny, statutu nebo dojde-li k nedostatkiim v ¢innosti spole¢nosti, upozorni dozorci
rada feditele. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013; Statut, 2017)
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Ufad spoleénosti nebo-li ekonomické centrum zajistuje &innost spravni a
dozorci rady a celkovy organizacni chod spolecnosti. Do €ela ufadu spolecnosti je
zvolen feditel ufadu, kterého v pfipadé potieby jmenuje a odvolava feditel
spole¢nosti. Tento sidli na adrese Za potokem 46/, 106 00 Praha 10. (Horska
sluzba CR, o0.p.s., 2013; Statut, 2017)

1.5 Ukoly horské sluzby

Cinnost horské sluzby nespogiva jen v poskytnuti prvni pomoci a transportu
zranénych do mist mozného pfijezdu zdravotnické zachranné sluzby, ale i
zajisténi bezpecnosti navstévnika hor. Dale také provadi a organizuje zachranné
akce. Informuji vefejnost o snéhovych a povétrnostnich podminkach na horach a
spolupracuji pfi vydavani a rozSifovani preventivné bezpecCnostnich materiald.
Vytvareji a udrzuji vystrazny a informacni systém zafizeni a zajiStuje provoz
zachrannych a ohlagovacich stanic Horské sluzby CR. V pfipadé& zajmu vefejnosti
pofadaji besedy, pfednasky a ukazuji pomoci praktickych cvi€eni ¢innost béhem
zachrannych akci. Spolupracuje se zakladnimi i ostatnimi sloZzkami Integrovaného
zachranného systému v CR a zahrani&i, s organy vefejné spravy, ochrany
Zivotniho prostredi a pfirody a mnoho dalSich. Provadi hlidkovou €innost, sleduje
urazovost a doporucCuje opatreni k jejimu snizeni. Dale spolupracuji pfi znaceni
lyZafskych a turistickych trati, informovani vefejnosti o rozmisténi zakladen a
dllezitych telefonnich Cislech, nejCastéji formou medii, vefejné dostupnych
socialnich siti (internetu) a informacnich ceduli. Pfipravuje své Cleny pro praci u
horské sluzby formou pravidelnych Skoleni, prohlubovani znalosti a dovednosti.
Soustavné pozoruji a zaznamenavaji lavinové nebezpeli a vydavaji zpravy o
lavinové situaci, v€etné meteorologickych méfeni. (Klimes, 2009; Horska sluzba
CR, o.p.s., 2013; Kolaf, 2016)

1.6 Horska sluzba, oblast Sumava

Z hlediska rozlohy je Sumava nejrozsahlejsim tzemim v CR, na kterém
horska sluzba zajiStuje zachrannou sluzbu. Pozvolné stoupajici horské strané

stfida silné svazity a Clenity terén, a tak neni divu, Zze se i zde na pfelomu 19-20
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stoleti, pfedevsim v oblasti Spi¢aku zadéalo lyZovat. V roce 1938 byl zalozen
spolek ,Horska zimni zachranna sluzba na Sumavé®, v jehoz vedeni byl okresni
hejtman Petr Némejc. BohuZel tento spolek nemél dlouhého trvani, jelikoz velka
&ast Sumavy byla zabrana Némeckem a o rok pozdgji zadala 2. svétova valka. S
koncem 2. svétové valky, zacal i novy zaCatek horské sluzby, jelikoz doslo k
obnoveni turistického ruchu a v horach nebyla Zadna zachranna sluzba, ktera by
lidem v nouzi mohla poskytnout prvni pomoc. Nejvice o to usiloval Antonin Riha,
ktery byl vedoucim $koly lyzovani Svazu lyzait Ceskoslovenské republiky na
Spiéaku u Zelezné Rudy. Mezi roky 1947 a 1948 dal popud k vytvofeni horské
sluzby, kdyz sehnal Sest dobrovolnikd, v€etné mistniho Iékafe a ze svého bytu v
pensionu Stella na Spiéaku vybudoval prvni stanici. Tento impuls vedl k
oficialnimu vytvofeni Horské zachranné sluzby na Sumavé (16.8ervna 1948) a o
rok pozdéji byla rozSifena o dalSi stanici na Hojsové Strazi pod vedenim Waltera
Krautznera. (Kolaf, 2016; Horska sluzba oblasti, 2013)

Podle tajného nafizeni ministerstva narodni obrany byl v dubnu 1951
uveden v platnost zvlastni rezim na zapadnich hranicich Cech s N&meckem.
Soucasti bylo vytvofeni zakazaného pasma do hloubky 2 km s navazujicim
hrani¢nim pasmem od 2 do 6 km, dle morfologie terénu. Rozhodnuti ministerstva
omezilo turistiku na Sumavé, jelikoZ do prostoru byl vstup mozny jen na zvlastni
povoleni. V roce 1956 dosSlo na statnich hranicich k dokonceni draténych
zatarasu, a tim i paradoxné ke zvySenému zajmu turistl. Diky tomuto se vyrazné
zUZila hraniéni oblast a turisticky ruch se pomalu vracel na Sumavu. Nejriizngjsi
podniky budovali sva rekreaéni zafizeni pod heslem ,hory patfi pracujicim", a také
tam mnoho navstévnikl cestovalo na vikendové pobyty. (Kolaf, 2016)

Do jednotlivych oblasti se horska sluzba zaCala organizovat od roku 1954.
Zejména se starala o bezpeénost a prevenci, budovala rozcestniky, vytyCovala
turistické trasy, dohlizela na sportovni akce, pofadala pfednasky a seznamovala
turisty, jak se na horach bezpeéné pohybovat. Stale zvySujici se navstévnost dala
podnét k vybudovani novych stanic horské sluzby. Roku 1956 vznikla v Zelezné
Rudé, o rok pozdéji v roce 1957 na KaSperskych Horach a dale pak na Zadové, v
Novych Huti a na Kleti. Antonin Riha nebyl jen zakladatelem, ale i dlouholetym
nadelnikem. Stal u vdech podéatkd a v &ele Horské sluzby Sumava vydrzel az do
roku 1971. Na misté nacelnika se poté vystfidali Antonin Kurz (1971-1973),
FrantiSek Stupka (1973-1978), Karel Laska (1978-2002), FrantiSek Stupka junior
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(2002-2007) a v soucasnosti je pod vedenim Michala Jandury. (Kolafr, 2016;
Horska sluzba oblasti, 2013)

V zacatcich se Clenové horské sluzby potykali s nedostatkem materialniho i
technického vybaveni. K transportu postizenych z terénu slouzily dvé drevéné
lodiéky od arméady a sanitni bragna prvni pomoci od Cerveného kiize. Kanadské
sané, direvéné dlahy, Kramerovy dlahy, nafukovaci dlahy a Thomasovy extenzni
dlahy dostali od Ustavu narodniho zdravi aZ pozdéiji. Po roce 1975 dostala horska
sluzba do vybaveni i snézny skutr s lodiCkou Snowtrick a rakouské sané Akie.
Sluzebny horské sluzby zpoc€atku sidlili v soukromich bytech nebo chatach, az
pozdéji se budovali stanice svépomoci, jako napfiklad na Hojsové Strazi, Kleti a
Zadoveé. (KolaF, 2016; Horska sluzba CR, 0.p.s., 2013)

Otevfeni hrani¢niho pasma pocCatkem devadesatych let mélo za nasledek
zvySeny narlUst problémud. RozSifila se oblast plasobnosti horské sluzby na
Sumavé a zadal se snizovat podet profesionalnich i dobrovolnych &lend, kterych
bylo ale vzdy malo. Kvuli ttmto hlavnim ddvodum doSlo k reorganizaci okrsku a
byla ukon&ena cinnost stanic na KasSperskych Horach, Hojsové Strazi a v roce
1944 na Novych Hutich. Naopak zvySujici se sportovni a turisticky ruch v urcitych
oblastech donutil k vytvofeni novych stanic. Pod Smrcinou v osadé Laz, spadajici
do Nové Pece, na Kvildé, Prasilech a na Kramoliné v okoli Lipna byl pfesunut
okrsek Klet. V souéasné dobé& se Horska sluzba Ceské republiky oblast Sumava
déli na &tyfi okrsky. Prvni okrsek Spi¢ak, ke kterému patti stanice Zelezna Ruda a
Prasili. Druhy okrsek Kramolin se stanici Nova Pec. Treti okrsek Zadov se stanici
Kvilda a ¢tvrty okrsek Kubova Hut' se stanici v Kubové Huti. (Kolaf, 2016, Horska
sluzba oblasti, Statut, 2017)

A4

1.7 Dohoda o planované pomoci na vyzadani

Horska sluzba Sumava podepsala v prosinci roku 2012 novou smlouvu o
spolupraci se Zdravotnickou sluzbou Plzeriského a JihoCeského kraje. Presny
nazev této smlouvy je ,Dohoda o planované pomoci na vyzadani“, ktera navazuje
na soucasneé legislativni upravy pro slozky Integrovaného zachranného systému
Ceské Republiky. Tento dokument navic poprvé zahrnuje pojem ,First responder”.

Jedna se o zachranafe mimo zdravotnickou zachrannou sluzbu, ktery ma
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adekvatni vzdélani a vycvik a je schopen na zakladné zadosti Krajského
zdravotnického operaéniho stfediska poskytnout kvalifikované oSetfeni u
postizené osoby, nez se na misto udalosti dostane vyjezdova skupina
zdravotnické zachranné sluzby. Vyhodou této dohody je vhodné doplnéni sité
vyjezdovych zakladen zdravotnické zachranné sluzby o zakladny horskeé sluzby na
podkladé planu plosného pokryti a to hlavné v lokalitach s obtiZnym horskym
terénem ¢&i v mistech, kde neni provozné ani ekonomicky pfijatelné udrzet
vyjezdoveé zakladny zdravotnické zachranné sluzby. Tato dohoda ve shodné
podobé plati ve vSech krajich, kde sidli horska sluzba. (Horska sluzba dohoda,
2013; Dohoda o pomoci, 2012)

1.8 Kompetence zachranare horské sluzby

V Ceské Republice neexistuje Zadny dokument, vyhlaska nebo zakon, ktery
by vymezil kompetence zachranare horské sluzby. Horska sluzba nepatfi mezi
zdravotnické organizace, ale jedna se pouze o vybérovou specializovanou
zachranaiskou organizaci. Z tohoto divodu nemohou studovani zachranafi s
titulem Diplomovany specialista nebo s titulem Bakalaf, uplatiiovat kompetence
nelékarského zdravotnického personalu podle vyhlasky €. 55/2011 Sb., ktera
stanovuje c&innost zdravotnickych pracovnik(. Tyto ¢leny lze tedy zafadit do
skupiny odborné proskolenych laika, cili ,First Respondertd®. Termin ,First
Responder® oznacCuje osobu, ktera je vySkolena v poskytovani prvni pomoci a je
zapojena do systému prfednemocni¢ni neodkladné péce. Nezastupuji ale
odbornou zdravotni péc&i poskytovanou profesionalni zdravotnickou zachrannou
sluzbou. Zaméfuji se hlavné na poskytnuti nejnutn&jSi prvni pomoci a rychly
transport pacienta na misto, kde mu bude poskytnuta rozSifena péce. Mezi
prednosti €lend horské sluzby patfi zejména oSetfeni zlomenin, imobilizace
pacienta, vyprosténi pacienta a zastava krvaceni. Pfi zasahu vyuZivaji nejruznéjsi
zachranné prostredky v€etné automatického externiho defibrilatoru a pfistroje pro
nepfimou srde¢ni masaz LUCAS. (KuS$ic¢ka, 2010; Reme$ a Trnovska, 2013;
Horska sluzba CR, o0.p.s., 2013)
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1.9 Vybaveni a vozovy park horské sluzby

Kvalitni technické vybaveni je nezbytnou soucasti k poskytnuti v€asné prvni
pomoci a transportu ranéného, pfedevSim z horského terénu. Vybaveni, kterym
disponuje horska sluzba muZeme rozdélit dle ro€niho obdobi, druhu zédsahu nebo
pristupnosti terénu. (Bulicka a kolektiv, 2008)

Vzhledem k rozloze pUsobnosti a mnohdy i obtizné dostupnosti horského
maiji k dispozici hned nékolik druhd. (Kolar, 2016)

Jednim z hojné uzivanych je Ctyrkolka se stalym nahonem na vSechna Ctyfi
kola a robustni konstrukci, zajiStujici soucCasné velmi dobrou stabilitu a
prichodnost v terénu. Tato je navic opatfena navijakem a taznym zafizenim s
moznosti zapfazeni pfivésu. V pfipadé zimniho obdobi a tézko dostupného
zasnézeného terénu, disponuje Ctyfkolka moznosti pfipevnéni gumovych pasd,
pro lep&i a rychlejsi pohyb. (Bulika a kolektiv, 2008; Horska sluzba CR, o.p.s.,
2013)

Ryze terénni vozidlo zn. Land Rover Defender je ur€ené pro pohyb ve velmi
tézkych pfirodnich a povétrnostnich podminkach. VyznacCuje se robustni
konstrukci, zalozené na odpruzeném pevném ramu. Ke zvySeni prachodnosti v
terénu slouzi specialni terénni pneumatiky a moznost uzavieni diferencialu zadni
napravy. Toto vozidlo je vybaveno scoop ramem, vakuovou matraci, sadou
vakuovych dlah, kyslikem a batohem se zdravotnickym vybavenim. Pfidavnym
vybavenim jsou navijak, ochranné prvky podvozku a nezavislé topeni. (Bulicka a
kolektiv, 2008; Vozovy park, 2009)

Pro pohyb v leh&im terénu a na silnicich slouzi Horské sluzbé automobil zn.
Volkswagen Transporter. Pro zajisténi dostateCného prostoru na zdravotnické
vybaveni a nositka jsou demontovana zadni sedadla. Samoziejmosti je i svételné
a zvukové vystrazné zafizeni. (Buli¢ka a kolektiv, 2008; Vozovy park, 2009)

Tam, kde dovoli pfirodni a snéhové podminky vyuzivd Horska sluzba
snézny skutr. Vyznacuje se velmi dobrou prichodnosti, kterou umoznuje hnaci
pas o Sifce 60 cm a takeé stabilitou, zajiSténou vodicimi lyzemi. Disponuje také
moznosti zapfazeni taznych pfivésl. Diky témto faktim se v souCasné dobé

provadi vétSina svozu postizenych pomoci skutrd. Vyhodou je zejména rychly
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presun za pacientem do odlehlejSich mist. Mezi nevyhody muZeme hlavné zafadit
pomeérné vysokou hmotnost, kvili které hrozi pfi prujezdu hlubokym snéhem
zahrabani. (Bulicka a kolektiv, 2008; Horska sluzba CR, o.p.s., 2013; KolaF, 2016)

Jednim z nejstarSich a nejrozSifenéjSich svoznych prostfedkd v zimni

obdobi jsou kanadské sané. Velmi vhodné jsou pro praci v extrémnich
podminkach, jelikoz disponuji vysokou odolnosti, nosnosti a jednoduchym
pouzitim. K jejich manipulaci staCi jen jeden zachranar, ktery jej ovlada pomoci
dvou taznych tyCi. Pfedni Cast je lehce zdvizena pro lepSi pohyb na snéhu a k
ukotveni pacienta slouzi postranni__kovové [iSty. Nutnosti béhem transportu
zranéného je zabaleni do deky &i vakuové matrace a pevné fixace k sanim, aby
nedos$lo k dal$imu poranéni pacienta. (Bulika a kolektiv, 2008; Horska sluzba CR,
0.p.s., 2013; Kolar, 2016)
VyZaduje dokonalou souhru obou ¢&lent, nebot je fizen dvéma zachranafi, vpfedu
fidi€em a vzadu brzdafem. Konce €lunu jsou prohnuté s plochou stfedovou ¢asti,
kdy z tohoto divodu se jedna o nevhodny transportni prostiedek pro pacienty s
podezienim na poranéni patefe. K ovladani Clunu slouzi pfipevnéné cCtyfi tazné
tyCe. Jako u predeSlych kanadskych sani je nutnosti béhem transportu zabalit
zranéného do deky &i vakuové matrace a pevné zafixovat. (Horska sluzba CR,
0.p.s., 2013; Kolaf, 2016)

Dalsim svoznym prostfedkem v zimnim obdobi jsou norské sané znacky
Fjellpuken. Obsluhovany jsou stejné jako ¢lun Akia dvéma zachranafi. Vyznamnou
vyhodou téchto sani je kompletni zakryti pacienta béhem transportu, které
zajiStuje vétsi tepelny komfort. Podlaha je polstrovana a po celém obvodu sani
jsou umisténa oka, pro pfipevnéni fixatnich popruhl. PostiZzeny je umistén do
svozné deky a vakuové matrace pro vétSi bezpe€nost a imobilizaci. (Bulicka a
kolektiv, 2008; Horska sluzba CR, 0.p.s., 2013)

V letnim obdobi nahrazuje sané rakousky vozik, ktery je velmi podobny jako
Clun, ale ma ve spodni Casti misto skluznice jedno kolo s moznosti brzdéni.
Pouziva se pro transport v rovinatém i kopcovitém terénu, kde nelze vyuzit
kolovou motorovou techniku. (Kolaf, 2016; Hejtmanek, 2014)

Mezi dal$i nemotorovy transportni prostfedek v letnim obdobi patfi nositka
znaCky Lecco. Jejich nespornou vyhodou je zpusob transportu, jelikoz jsou
opatfena dvéma pary anatomicky tvarovanych a polstrovanych rukojeti, ktera se
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zavésuji na ramena. UrCena jsou pro dva zachranare, ktefi jsou schopni pohodiné
dopravit postiZzeného na misto oSetfeni i po velmi uzkém chodniku. Nositka maji
hmotnost 13 kg, ktera se v pfipadé dlouhého transportu k ranénému daji sloZzit do
batohu. (Horska sluzba CR, o0.p.s., 2013)

Univerzalnim transportnim prostfedkem jsou koSovita nositka znacky
Ferno, urCena predevsim pfi zachrané z vodni plochy ¢i podzemniho horského a
skalniho terénu. Pro neseni pacienta jsou opatfeny otvory po celém svém obvodu.
Diky rovné a pevné konstrukci neni nutné pouziti vakuové matrace. (Horska
sluzba CR, 0.p.s., 2013)

Velmi jednoduchym a lehkym prostfedkem urcenym k transportu pacienta
nesenim, tazenim, vytahovanim, spousténim nebo v zavésu pod vrtulnikem jsou
nositka znacky Sked (Vakuform RS 100). Jsou vyrobena z vysoce odolného a
flexibilniho materialu s nejvy$§im moznym zatizenim 200Kg. Vhodné je jejich
doplnéni o vakuovou matraci. (Horska sluzba CR, o.p.s., 2013)

Nositka znacky UT 2000, jsou oznacCovany jako velmi lehky a univerzalni
transportni prostfedek, vyuzivany v zimnim i letnim obdobi. Nositka |ze rozlozit na
dva dily, pfiemz popruhy, které slouzi primarné k fixaci pacienta, Ize vyuzit k
pohodIinému neseni na misto udalosti. Pro ulehCeni transportu z t€Zko dostupného
terénu je mozné doplnit o koleCko se Ctyfmi nosnymi tyCemi. Maximalni mozné
zatizeni je 140 kg. Pfi pouziti v obtizném terénu jsou spolu s prostfedkem Sked
jedny z nejlepsSich prostfedkl, pomoci kterych Ize dopravit pacienta na misto

rozSifeného osetfeni. (Horska sluzba CR, 0.p.s., 2013)

2 Zdravotnicka zachranna sluzba

Hlavnim pravnim predpisem, ktery se tyka zdravotnické zachranné sluzby je
zakon €. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, ktery nahradil vyhlasku
€. 434/1992 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé. Pfijat byl dne 6. listopadu 2011
a nabyl uc€innosti dne 1. dubna 2012. (Mach, 2013; Vilasek, Fiala a Vondrasek,
2014)
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Tento zakon upravuje podminky poskytovani zdravotnické zachranné
sluzby, prava a povinnosti poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby,
povinnosti poskytovatel(l IuZkové zdravotni péle k zajisténi navaznosti jimi
poskytované péce na zdravotnickou zachrannou sluzbu, podminky pro zajisténi
pfipravenosti poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby na feSeni krizovych
situaci a vykon verejné spravy v oblasti zdravotnické zachranné sluzby. (Stétina,
2014, s. 158)

Zdravotnicka zachranna sluzba patfi mezi zakladni sloZky integrovaného
zachranneho systému. Jejim poskytovatelem je pfispévkova organizace, ktera je
fizena krajem. Na vétSiné uzemi kraje je zdravotnicka zachranna sluzba
poskytovana jen jednim poskytovatelem s vyjimkou v pfipadech, pfi kterych se
muUze podilet na Cinnosti také poskytovatel zdravotnické zachranné sluzby zfizeny
jinym krajem na podkladé pisemné smlouvy uzaviené kraji. Nutnosti je nepfretrzity
provoz 24 hodin denné a opravnéni k poskytovani zdravotnické zachranné sluzby.
(Mach, 2013; Remes$ a Trnovska, 2013; Cesko, 2011)

StéZejnim  ukolem zdravotnické zachranné sluzby je poskytnuti
kvalifikované neodkladné pfednemocni¢ni péce na misté vzniku nahlého postizeni
zdravi nebo ohrozZeni zivota, béhem transportu, az po pfedani nemocného k
poskytovateli lGzkové pécCe. Zasadni je provedeni co nejvice moznych a
dostupnych vykonu na misté nehody a pfed hospitalizaci pacienta. (Mach, 2013;
Stétina, 2014; Cesko, 2011)

Odborna pfednemocniéni pécCe je zajisténa zdravotnickou zachrannou
sluzbou a poskytovana u stav(, kde hrozi selhavani nebo ohrozeni vitalnich funkci
a také v pfipadech, kdy miaze dojit k trvalym chorobnym zménam. Dale u stavl
pusobicich bolest, zménu chovani a jednani postizené osoby, ktera ohrozuje
sama sebe nebo své okoli. (Kelnarova, 2012; Seblova a Knor, 2013)

Zdravotnickd zachranna sluzba, jak nazev napovida je zdravotnickou
organizaci a spadd pod Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, které
spolupracuje s Ministerstvem vnitra Ceské republiky. Veskera &innost zdravotnické
zachranné sluzby je financovana z vefejného zdravotniho pojisténi nebo z
rozpocCtu kraju a ze statniho rozpoctu, ktery se hlavné vyuziva na pfipravenost pfi
FeSeni mimofadnych udalosti, krizovych situaci nebo provoz letadel ZZS. (Stétina,
2014; Cesko, 2011)
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2.1 Historie zdravotnické zachranné sluzby

Lidé se zabyvali Ié€enim a zachranovanim Zzivotd jiz od usvitu civilizace.
Rozsahlé vyzkumy o pravékém Clovéku na podkladé vykopavek zjistily, Ze pfi lovu
byl ¢lovék Casto sam obéti utoku lovené zvéfe, kterd mu zpusobovala nejriznéjsi
poranéni. V historii prvni pomoci jsou uvadéna rizna jména slavnych osobnosti,
mezi ktera neodmysliteln& patii Konfucius (552-479 pt. Kr.) povazovany v Cinské
tradici za nejvétsiho mudrce a ucitele narodd vSech dob nebo také Buddha (4.stol.
pf. Kr.). (Dvoracek, 2009; Kazimour, 2016)

Vyznamny prelom nastal na pocatku vzniku stati a valek. Jednou z
prvotnich stanic prvni pomoci, byl klasterni hospic v prismyku svatého Bernarda
zaloZen roku 962. Tomuto velice podobny hospic, byl vytvofen na svaté hofe
Gottharda, pro ktery bylo pfiznaéné vyuziti pst bernardovského plemena k
vyhledavani po ztracenych osobach. (Dvoracek, 2009; Kazimour, 2016; Kazimour,
2017)

Prvni pomoc a vyvoj mediciny se zacCina rozvijet a uplatiiovat az v
novovéku v 16. a 17. stoleti. Doslo k vydani prvni knihy o prvni pomoci a roku
1768 v Hamburku a roku 1774 v Pafizi ke vzniku stanice prvni pomoci. V roce
1798 vznikla i prvni zachranna sluzba pod nazvem ,Humanitni spolecnost pro
zachranu zdanlivé mrtvych a v nahlém nebezpeci smrti se ocitnuvSich". At uz byly
v minulosti pokusy o ozivovani postizeného uspésné Ci neuspésné, prispély k
rozvoji a zdokonaleni dnesnich postupl v poskytovani prvni pomoci. (Dvoracek,
2009; Vilasek, Fiala a Vondracek, 2014)

Na rozvoji dalSiho oSetfeni ranénych se velkou mérou podilel francouzsky
chirurg, téZz Napoleonlv osobni Iékaf Jean Dominique Larey, ktery je povazovan
za zakladatele prfednemocnic¢ni neodkladné péce. Zavedl jako prvni pohyblivé
obvazisté ,létajici sanitni Cetu®, ktera méla za ukol nejprve zranénému poskytnout
primarni oSetfeni a az nasledné poté transportovat do stalych lazaretl. Také
poprvé nastolil tfidéni ranénych, kvili nedostate€nému poc&tu zdravotnickych sil a
prostfedkl. Mezi dalSi doporuceni zafadil pouzivani nositek k pfenaseni ranénych,
ranu ihned drénovat, kdy stavéni krvaceni byla samoziejmost, vCetné kryti rany
Cistym obvazem k zamezeni vstupu infekce. (Dvofacek, 2009; Stétina, 2014;
Kazimour, 2017)
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S postupem rozvoje vojenské techniky doslo i ke zvy$ené potifebé zdravotni
péCe o ranéné vojaky. V roce 1854 odjela anglicka oSetfovatelka Florence
Nightingalova spolu s dalSimi 38 sestrami do tureckého Skutaru, aby pomahala
ranénym vojakim. Potykala se s nedostatkem |éku a personalu, ale diky své
raznosti a smyslu pro organizaci, dokazala spolu s ostatnimi sestrami vojaky
oSetfovat a v pfipadé potfeby jim i vafit. Po navratu do své vlasti zalozila Florence
Nightingalova zdravotnickou Skolu pro sestry pfi Nemocnici sv. Tomase v
Londyné&. V roce 1864 doslo k zalozeni Cerveného kfize, ktery se dale podilel na
rozvoji oSetfovatelské a zdravotnické péce. (Dvoracek, 2009; Kutnohorska, 2010;
Plevova a kolektiv, 2010)

Ve Vidni v roce 1881 diky iniciativé prof. MUDr. Jaromira von Mundy byla
vybudovana ,Dobrovolna ochranna spoleCnost pro poskytovani prvni pomoci pfi
nestéstich®. Prof. MUDr. Jaromir von Mundy je v mnohych pramenech oznacovan
za zakladatele zachranarstvi. (Dvoracek, 2009; Vilasek, Fiala a Vondracek, 2014)

Zdravotnicka zachranna sluzba hlavniho mésta Prahy vznikla jiZ v roce
1857 a je tak nejstarsi zachrannou sluzbou v Ceské republice a jednou z
nejstarsich ve svété. V prosinci roku 2017 oslavila 160 let své existence. (Historie,
2018; Vilasek, Fiala a Vondracek, 2014)

Roku 1987 byl na letisti v Praze-Ruzyni zahajen provoz prvniho stanovisté
letecké zachranné sluzby v tehdejsim Ceskoslovensku. Dale je také roku 1987
poprvé v Praze uspésSné zahajen provoz zachranné sluzby systémem rendez-
vous. Vyhodou je vétSi dostupnost a mobilita Iékare, protoze se v Praze potykame
minimalné s poloviénim poctem posadek oproti celostatnimu priméru vztazenému
na poCet obyvatel. (Historie, 2018)

PocCatkem 70. let 20 stoleti vykonavali sluzbu rychlé zdravotnické pomoci
|ékafi se specializaci v oboru anesteziologie a chirurgie v ramci své prace na
oddéleni. Pozdéji vydava ministerstvo zdravotnictvi soubor metodickych
doporuceni, kterymi upravuje pfednemocnic¢ni urgentni péci. Z davodu toho, ze
byly vyjezdové skupiny tvofeny pouze personalem z anesteziologicko-
resuscitacnich oddéleni, chybéla celkova koncepce rozvoje této €innosti a navic
v minulosti méli nemocnice jiné finanéni priority. V roce 1993 doslo k
osamostatnéni a vytvofeni uzemnich stfedisek zdravotnické zachranné sluzby.
DalSi zména nastala 1.1.2004, kdy vzniklo 14 samostatnych stanic krajskych
zachrannych sluzeben. Z tohoto divodu jsou napfiklad patrné odliSnosti v
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barevném provedeni pracovnich uniforem a sanitnich vozidel. (Reme$ a Trnovska,
2013; Seblova a Knor, 2013)

2.2 Cinnosti zdravotnické zachranné sluzby

Mezi zakladni €innosti zdravotnické zachranné sluzby patfi zejména: (Vilasek,
Fiala a Vondrasek, 2014; Cesko, 2011)

Neustaly bezodkladny pfijem volani na tisnové Cislo 155 operatorem
zdravotnického operacniho strediska.

Vyhodnoceni stupné naléhavosti tisnového volani, v€etné rozhodnuti o
poskytnuti prvni pomoci, vyslani vyjezdové skupiny, fizeni a pfesmérovani
vyjezdové skupiny dle potfeb.

Spoluprace s velitelem zasahu slozek integrovaného zachranného
systému, fizeni a organizace pfednemocniéni neodkladné péce na misté
udalosti, v€etné kooperace s cilovym poskytovatelem IUzkové péce.
Poskytovani informaci a instrukci k zajisténi prvni pomoci prostfednictvim
sité elektronickych komunikaci v pfipadé, Ze dojde k situaci, béhem které
bude nutné poskytnout prvni pomoc, nez se na misto udalosti dostavi
vyjezdova skupina.

Zajisténi zdravotni péce, vCetné vySetfeni a poskytnuti neodkladnych
vykonl ke stabilizaci zakladnich ZzZivotnich funkci a zachrané Zivota
pacienta.

Nepretrzitou zdravotni péc€i a neustalé sledovani parametrl zakladnich
zivotnich funkci béhem transportu pacienta k poskytovateli [izkové péce az
do doby osobniho pfedani zdravotnickému pracovnikovi lGzkové péce.
Prepravu pacienta letadlem mezi poskytovateli lUzkové péce za neustalého
poskytovani neodkladné péce béhem transportu a pfepravu tkani a organt
k transplantaci letadlem, hrozi-li nebezpecCi z prodleni a nelze-li pfepravu
zajistit jinak.

TFidéni zranénych osob pfi hromadném nestésti v disledku mimofadnych
udalosti nebo krizovych situaci, podle odbornych hledisek urgentni

mediciny.
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2.3 Organizace zdravotnického zarizeni poskytovatele

zdravotnické zachranné sluzby

Zdravotnickym zafizenim poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby jsou

povazovany prostory a mobilni prostfedky slouzici pro poskytovani zdravotnické

zachranné sluzby. (Cesko, 2011)

Zafizeni zdravotnické zachranné sluzby obsahuje $est zakladnich skupin: (Cesko,
2011; Mach, 2013)

Reditelstvi, které se povazuje za centralni a koordinaéni pracovi$té pro
poskytovani zdravotnické zachranné sluzby a pro pfipravenost
poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby pfi feSeni mimorfadnych
udalosti a krizovych situaci. Hlavni naplni je zejména zajiSténi Cinnosti
ekonomického, organizacniho a technického charakteru. V sidle
poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby je zfizeno feditelstvi.
Zdravotnické operacni stredisko.

Vyjezdové zakladny jsou pracovisteé, odkud byva obvykle vysilana
vyjezdova skupina na pokyn operatora zdravotnického operacniho
stfediska.

Vyjezdové skupiny.

Pracovisté krizové pfipravenosti je pfedevsim uréeno pro koordinaci ukol(
vyplyvajicich pro poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby z krizového
planu kraje, psychosocialnich intervenénich sluzeb pro zaméstnance a
také soucinnost komunikaénich prostfedkd pro plnéni zadanych ukolu.
Vzdélavaci a vycvikoveé stfedisko slouzi k poskytnuti nezbytné nutného
vycviku a vzdélani pro slozky integrovaného zachranného systému
v problematice pfednemocniéni neodkladné péce a také pro poskytovatele

zdravotnické zachranné sluzby.
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2.4 Zdravotnické operacni stredisko

Zdravotnicka zachranna sluzba centralné koordinuje zdravotnické operacni
stfedisko (ZOS). Ridi praci vSech vyjezdovych skupin a pracuje v nepretrzitém
rezimu. Hlavni ulohou je pfijem a vyhodnoceni tisnového volani a nasledné vydani
pokynu pro vyjezdové skupiny. Také vyhodnocuji pfijaté vyzvy v ramci sloZzek
integrovaného zachranného systému a organd krizového Fizeni. Zajistuji
telefonicky asistovanou prvni pomoc (TAPP) ¢i telefonicky asistovanou
neodkladnou resuscitaci (TANR). Instrukce, kterymi se snazi operator ucinné
poradit volajicimu nezahrnuji jen rady, jak poskytnout prvni pomoc v Zivot
ohrozujicich stavech, ale obsahuji informace co délat nebo naopak ceho se
vyvarovat, nez se na misto udalosti dostavi vyjezdova skupina zdravotnické
zachranné sluzby. Dale umoznuji komunikaci mezi poskytovatelem zdravotnické
zachranné sluzby a poskytovatelem lUzkové péce a koordinaci pfedani pacienta
cilovym poskytovatelim lazkové péce. Podili se na spolupraci s ostatnimi
zdravotnickymi operacnimi stfedisky a informacnimi stfedisky integrovaného
zachranného systému. V neposledni fadé koordinuje transporty pacientd
neodkladné pé&e mezi poskytovateli zdravotnich sluzeb. (Seblova a Knor, 2013;
Navratil, 2008, Cesko, 2011)

2.5 Vyjezdové skupiny

Vyjezdovou skupinu tvofi nejméné dva zdravotnicti pracovnici, kterou dale
rozliSujeme podle slozeni posadek a povahy vykonavajicich Cinnosti. Zajistuji
pfednemocnic¢ni neodkladnou péci, kterou lze zakladné rozdélit do tfi skupin.
(Mach, 2013; BydzZovsky, 2016)

Vyjezdova skupina rychlé zdravotnické pomoci (RZP) obsahuje dva ¢leny,
ktefi jsou pracovnici nelékafského zdravotnického povolani. Posadka je ve sloZeni
fidi€ ¢i fidi€ zachranaf a zdravotnicky zachranaf, ktery se stava vedoucim
vyjezdové akce. Vyjezdova skupina rychlé Iékafské pomoci (RLP) je tvofena tfemi
Cleny. Lékafem, ktery je zaroven vedoucim akce a dva pracovnici NLZP, pficemz
jeden z nich je Fidi€ nebo Fidi€ zachranaf a druhy zdravotnicky zachranar.

Vyjezdova skupina rendez-vous (RV) nese oznaceni setkavaci systém, pfi kterém
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posadka RV dojizdi vozidlo RZP. Vyhodou setkavaciho sytému je vétsi dostupnost
a mobilita lékafe. Pracuje ve slozeni fidiC nebo FidiCc zachranar a lékar. (Vilasek,
Fiala a Vondrasek, 2014; Mach, 2013; Remes a Trnovska, 2013)

Podle zakona €. 374/2011 Sb. je dostupnost zdravotnické zachranné sluzby
dana hlavné uzemnim planem pokryti kraje vyjezdovymi zakladnami. Ten stanovi
poCet a rozmisténi vyjezdovych zakladen podle rizikovych, demografickych a
topografickych parametra tak, aby dojezdova doba byla nejdéle 20 minut. V
okamziku, kdy pfevezme pokyn vyjezdova skupina od operatora zdravotnické
zachranné sluzby se pocita dojezdovy Cas, ktery s vyjimkou pfipadd dopravnich
nehod, povétrnostnich podminek ¢&i jinych pfipadt musi byt dodrzen. Plan pokryti
uzemi kraje vyjezdovymi zakladnami, ktery vydava kraj, musi byt nejméné jednou
za dva roky aktualizovan. (Cesko, 2011; Stétina, 2014)

2.6 Zdravotnické transporty vyjezdovych skupin

Indikaci ke zdravotnickému transportu je realizace odborného vySetfeni a
oSetfeni postizeného za ucCelem poskytnout pacientovi potfebnou lé¢bu, kterou
nelze na misté nehody nebo nahlé poruchy zdravi uskuteénit. (Bydzovsky, 2016;
Seblova a Knor, 2013)

Transporty délime na primarni a sekundarni. Prvnimi skupinou jsou
transporty primarni. Vyjezdova skupina poskytuje odbornou pomoc na misté
udalosti a dopravu k nejblizSimu vhodnému poskytovateli akutni lGzkové péce.
Zakladni podminkou pro transport je stabilizace pacienta nebo alespori obnoveni
spontanniho krevniho obé&hu, zastava masivniho krvaceni, zajisténi dychacich
cest, v€etné dostateCné ventilace. Ddulezity je také nepretrzity dohled
zdravotnického pracovnika na postizeného b&hem transportu. (Stétina, 2014;
Bartlinék et al., 2016; Bydzovsky, 2016)

Druhymi jsou vyjezdy sekundarni, které zajiStuji pfedevSim planované
transporty nemocnych mezi zdravotnickymi zafizenimi pod odbornym dohledem
lékafe nebo nelékarského zdravotnického personalu. Divodem je nejCastgji
pfevoz pacienta na specializované vySetfeni nebo na vySSi specializovana
pracovisté. Realizaci sekundarnich transportt fidi zdravotni operacéni stfedisko.
(Stétina, 2014; Bartinék et al., 2016)
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2.7 Kompetence zdravotnického zachranare

Kompetence zdravotnického zachranafe jsou shrnuty ve vyhlasce
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky & 391/2017 Sb., o <&innostech
zdravotnickych pracovnikul, kterou se méni vyhlaska €. 55/2011 Sb., o ¢innostech
zdravotnickych pracovnikl a jinych odbornych pracovnikd, ve znéni vyhlasky ¢.
2/2016 Sb. Ten zejména muzZe bez indikace a odborného dohledu IékaFe
poskytovat pfednemocni¢ni neodkladnou péci, v€etné letecké zachranné sluzby a
dale v ramci akutni ldZkové intenzivni pée a na oddéleni urgentniho pfijmu.
(Reme$ a Trnovska, 2013; Cesko, 2017)

Bez odborného dohledu a indikace I|ékafe mUzZe zahajovat
kardiopulmonarni resuscitaci s vyuzitim rucniho kfisiciho vaku, vcetné defibrilace
srdce elektrickym vybojem po provedeni zaznamu elektrokardiogramu. Monitoruje
a hodnoti vitalni funkce spolu s elektrografickym zéaznamem, ktery prubézné
sleduje a rozeznava poruchy srde¢niho rytmu. Provadi rizna vysetieni a sleduje
pacienta pomoci pulzniho oxymetru. ZajiStuje periferni Zilni a intraosealni vstup,
v€etné aplikace krystaloidnich roztokl a u pacientl s ovéfenou hypoglykemii smi
podavat nitroZilné roztoky glukézy. Hodnoti a provadi laboratorni vySetfeni urCena
pro neodkladnou péé&i. Ridi pozemni dopravni prostfedky s vyuZitim vystraznych
zvukovych a svételnych zafizeni, v€etné obsluhovani a udrzovani jejich vybaveni.
Zajistuje prvni oSetfeni ran a zastavu krvaceni, bezpecné vyprosténi, imobilizaci,
polohovani a bezpecny transport nemocného. V pfipadé potifeby zavadi a udrzuje
kyslikovou a inhalaéni terapii. Béhem probihajiciho porodu muize provadét
neodkladné vykony a prvotni oSetfeni novorozence. Dale muze pfijimat a
vyhodnocovat tisfiové volani a podle zavaznosti zdravotniho stavu pacienta zajistit
odpovidaijici zpusob Feseni. (Cesko, 2017)

Bez odborného dohledu, ale na zakladé indikace lékafe mize zejména
zajiStovat dychaci cesty pomoci dostupnych pomucek k zajisténi dychacich cest,
vCetné péle o né. Dale zahgjit a udrZzovat pfistrojovou ventilaci s parametry
urenymi Iékafem. Podava |éCivé pfipravky a asistuje u aplikace transfuznich
pripravkd. U zen a divek nad deset let provadi katetrizaci moCového méchyfe a
odebira biologicky material na vysetfeni. (Cesko, 2017)
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Odbornou zpisobilost k vykonu povolani zdravotnického zachranare ziska
kazdy, dle zakona ¢&. 201/2017 Sb., kterym se méni zakon ¢&. 96/2004 Sb.,0
podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych
zdravotnickych povolani a k vykonu ¢&innosti souvisejicich s poskytovanim
zdravotni péCe a o zméné nékterych souvisejicich zakonud, absolvovanim
akreditovaneého zdravotnického bakalafskeho studijniho oboru pro pripravu
zdravotnickych zachranafl, nejméné tfiletého studia v oboru diplomovany
zdravotnicky zachranar na vyS$Sich zdravotnickych Skolach, pokud bylo studium
prvniho roCniku zahajeno nejpozdéji ve Skolnim roce 2018/2019, nebo stfedni
zdravotnické Skoly v oboru zdravotnicky zachranar, pokud bylo studium prvniho

roéniku zahajeno nejpozdéji ve skolnim roce 1998/1999. (Cesko, 2017, s. 2069)

2.8 Zdravotnicka zachranna sluzba Plzenského kraje

Jedna z prvnich zachrannych sluzeb v Plzefiském kraji vznikla v Rokycanech
roku 1963. V Plzni zachranna sluzba zahdjila Cinnost v roce 1974, kterou
provozovala Fakultni nemocnice Plzen. DalSi zachranna sluzba pod zastitou
nemocnice vznikala v roce 1976 v Klatovech a o dva roky pozdé&ji v Domazlicich.
Nova zakladna vznikla v roce 1994 ve Stodé a doslo také k zahajeni Cinnosti
zachranné sluzby v okresu Plzen-jih a Plzeh sever v Kralovicich a v Blovicich,
ktera pozdéji pfesidlila do VICic. Na Rokycansku v roce 2001 vznikla vyjezdova
zakladna sluzba v Radnicich a o rok pozdégji ve Stfibfe a Bélé nad Radbuzou.
(Historie ZZS Plzen, 2018)

Novodoba historie prfednemocni¢ni neodkladné péce se zacala psat na
Plzerisku v roce 1993. V té dobé& vzniklo v CR legislativni normou 14 Gzemnich
stfedisek zachranné sluzby, které byly fizeny ministerstvem zdravotnictvi.
Zdravotnickd zachranna sluzba sidlila nejdfive v hlavnim aredlu Fakultni
nemocnice Plzefi Bory, ale od 1.1.1993 se pfesunula do prostor dopravni
zdravotnické sluzby v ulici Edvarda BeneSe €.p.19. Zde setrvala dvacet let a poté
se prestéhovala v zafi roku 2013 do novostavby na Klatovské tf. 2960/200i v Plzni,
kde pusobi dodnes. (Soucasnost, 2018)

Do 31.12. 2002 v Zapado&eském kraji plisobilo Uzemni stfedisko zachranné

sluzby Plzen a 9 okresnich zdravotnickych zachrannych sluzeb, pficemz
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zfizovatelem bylo ministerstvo vnitra. Dne 1.1. 2003 doSlo k reformé statni spravy
a zaniku okresnich ufadu. Diky tomuto vznikly v ZapadoCeském kraji dva uzemné
spravni celky a to Plzerisky a Karlovarsky. Karlovarsky kraj v soucasné dobé
zahrnuje 3 byvalé okresy: Karlovy Vary, Cheb a Sokolov a Plzerisky kraj zahrnuje
7 byvalych okresl: Plzen-mésto, Plzen-jih, Plzen-sever, Rokycany, Tachov,
Domazlice a Klatovy. Aktualné Zdravotnicka zachranna sluzba Plzenského kraje
zajistuje pfednemocni¢ni neodkladnou péci pomoci 23 vlastnich vyjezdovych
zakladen, pficemz dalSi dvé provozuji pro smluvni partnery Prestice a Plzen
Wenzigova ul. V jedné sméné pUsobi neustale v provozu 46 vyjezdovych skupin.
(Historie ZZS Plzen-jih, 2018; Historie ZZS Klatovy, 2018)

2.9 Letecka zachranna sluzba

Letecka zachranna sluzba je v Plzenském kraji zabezpeCovana Armadou
Ceské republiky. V sougasné dob& armada vyuzZiva vrtulnik s oznadenim
W-3 Sokol, ktery je v pohotovosti 24 hodin denné na letisti Liné u Plzné. O
nasazeni vrtulniku rozhodne operator zdravotnického operacniho stfediska podle
vyhodnoceni zdravotniho stavu pacienta. Od pfijeti tisfiové vyzvy by mélo dojit ke
vzletu vrtulniku do tfi minut pfes den a do deseti minut v noci, pfiéemz je posadka
vrtulniku v neustalém radiovém spojeni s operacnim stfediskem a sluzbami fizeni
letového provozu. Vrtulniky letecké zachranné sluzby byvaji znaCeny stejné jako
vozy zdravotnické zachranné sluzby, modrou hvézdou zivota nebo Cervenym
kfizem, pficemz kazdy nese svUj volaci znak. V Plzeriském kraji je to Krystof 07.
Letecka zachranna sluzba Plzenského kraje v Linich je tvofena dvéma piloty a
palubnim technikem. Ze zdravotnickych ¢lent posadky jsou to vzdy minimalné dva
pracovnici NLZP a lékaf. Lékar, ktery je vedoucim celé skupiny musi dbat
rozhodnuti pilota v pfipadech letové Cinnosti a zajisténi bezpeclnosti provozu
vrtulniku. (Letecka zachranna sluzba, 2018; Belica, 2014)

Vrtulnik Ize nasadit tam, kde nelze provést zasah bezpeCnymi prostfedky
zachranného tymu, odbornikl, specialisti na misto zasahu, k evakuaci osob,
materialu z ohroZzenych mist a také jim lze provadét vzdus$ny prizkum mista

mimoradné udalosti. Mezi indikace pro vyuziti LZS fadime traumatické stavy jako
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jsou dopravni nehody s vétSim poctem zranénych, osoby zasazené vozidlem v
rychlosti nad 35 km/hodinu, prejeti dopravnim prostfedkem, katapultéz z vozidla,
vypros$tovani z vozidla, smrt spolujezdce v dopravnim prostfedku, pady z vysky 6
metrl a vice, podezieni na poranéni patefe a tonuti. K neurazovym stavim patfi
vSechny Zivot ohrozujici stavy indikované k vyjezdu zdravotnické zachranné
sluzby pfi pfedpokladu rychlejSiho dosazeni pacienta vrtulnikem a tézko
dostupného terénu pro pozemni posadky zdravotnické zachranné sluzby. (Stétina
a Knor, 2013, Vilasek, Fiala a Vondracek, 2014; Bydzovsky, 2010)

2.10 Spoluprace Horské sluzby Ceské republiky, oblast Sumava
se Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzenského kraje

Horska sluzba ma nezastupitelnou roli pfi spolupraci se zdravotnickou
zachrannou sluzbou v horském terénu. Na Sumavé se nachazi fada velmi
turisticky navstévovanych mist, ktera jsou pro posadku zdravotnické zachranné
sluzby Casto téZko dostupna. Pravé v téchto pfipadech dochazi ke spolupraci s
horskou sluzbou. (Horska sluzba, o.p.s., 2013, Humpl, 2018)

Zdravotnicka zachranna sluzba Plzenskeého kraje spolupracuje jiz nékolik let
s Horskou sluzbou Ceské republiky, oblast Sumava. Operaéni stfedisko
zdravotnické zachranné sluzby je s dispeCinkem horské sluzby propojeno a v
pfipadé potfeby ma moznost prfedat udalost pfimo ¢lenim horské sluzby. Po pfijeti
a vyhodnoceni tishnové vyzvy, operator zdravotnického operacniho stfediska
odeSle zakladni informace o postizeném dispe€inku horské sluzby, které je
prenese formou SMS na pohotovostni telefony d&lent horské sluzby. Ke
komunikaci mohou vyuzit i v sou€asnosti méné pouzivané vysilacky. Pro pfesné;si
a efektivngjsi lokalizaci ma horska sluzba ve vozidlech zafizeni GPS, ktera jsou
propojena se systémem Zdravotnické zachranné sluzby Plzenského kraje.
Z hlediska vyuziti horské sluzby zdravotnickou zachrannou sluzbou, existuji
pokyny, kdy tuto spolupraci zahgjit. Pfedevsim se jedna o zasahy v nepfistupném
terénu, kam neumozni pfistup technika a prostfedky, které ma k dispozici
zdravotnicka zachranna sluzba. Nepfistupnym terénem mame zejména na mysli
sjezdové nebo bézZecké traté a domy, které se nachazeji na strmych mistech,

skalnatych svazich & mokfadech. Clenové horské sluzby, poskytuji prvotni

39



oSetfeni a transportuji zranénou osobu na misto, kam se dostane svymi
prostiedky posadka zdravotnické zachranné sluzby, ktera nedisponuje potifebnym
vybavenim pro pohyb v nepfistupném terénu. Tato zminéna fakta, svédci o tom,
Ze je horska sluzba uziteCnou organizaci pfi poskytovani Casné a kvalitngjSi
prednemocnicni péce. (Historie ZZS Klatovy; Horska sluzba, o.p.s., 2013; Humpl,
2018)

Z hlediska spoluprace Horské sluzby Ceské republiky oblast Sumava a
Zdravotnické zachranné sluzby Plzeriského kraje se musime zaméfit na oblast
Klatovy. Nej¢astéji s horskou sluzbou spolupracuji stanovisté Klatovy, SuSice,
Nyrsko, Modrava a Zeleznd Ruda. Stanovi§té¢ Nyrsko zahajilo provoz s
nepretrzitou pritomnosti posadky RZP v €¢ervenci roku 2001. Do doby, nez doslo k
vybudovani vyjezdového stanovi§té na Zelezné Rud&, zajistovala tuto oblast
posadka z Nyrska. Klatovsky okres je svou rozlohou nejvétsi v Ceské republice a
pokud k tomuto faktu pfipoCteme meteorologické podminky, které na horach
zejména v zimnim obdobi panuji neni divu, Zze posadka z Nyrska nestacila tuto
oblast pokryt. Proto do$lo v Zelezné Rudé roku 2005 k zaloZeni vyjezdového
stanovisté zdravotnické zachranné sluzby, které fungovalo pouze v zimnich
meésicich v pribéhu lyZzafské sezény v dennich sluzbach. Vzhledem ke stale
zvySujicim se poc¢tim urazl a dlouhé dojezdové dobé, kdy nejblizSi posadka byla
az v Nyrsku, doslo roku 2014 v Zelezné Rudé, ul Kralovacka C.p.471 k zalozeni
vyjezdového stanovisté, které je provozovano celoro¢né s denni i noCni sluzbou.
Pfitomna je rychla zdravotnickd pomoc, tedy dvoucélenna vyjezdova skupina
tvofena NLZP fidi€ nebo fidic-zachranar a zdravotnicky zachranaf. Zcela nové
vybudované stanovisté na Modravé, zacalo slouzit obyvatelim a navstévnikim od
ledna 2015. Zaveden je zde nepfretrzity 24 hodinovy provoz, pficemz vyjezdova
skupina je ve sloZeni stejném jako na Zelezné Rudg, tedy dva &lenové NLZP. K
dispozici maji velké sanitni vozidlo. Rychla Iékafska pomoc je pro oblast Klatovska
dostupna jen v malém sanitnim voze systému rendez-vous pouze z vyjezdoveého
stanovisté Klatovy a SuSice. Lékar z vyjezdové zakladny Klatovy zajiStuje oblast
Nyrska a Zelezné Rudy a v Susici oblast Modravy a Horazdovic. Tyto dvé
stanovisté jsou navic doplnény dvéma posadkami rychlé zdravotnické pomoci.
(Historie ZZS Klatovy, 2018; Vyjezdové stanovisté Modrava, 2018)

40



PRAKTICKA CAST

3 CiLE PRACE A PREDPOKLADY

3.1 Cile prace

C1: Zjistit etnost spoluprace mezi Horskou sluzbou Ceské republiky na Sumaveé a
Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzernského kraje pfi oSetfovani pacienta.

C2: Uréit nejéast&jsi davody spoluprace mezi Horskou sluzbou Ceské republiky na
Sumavé a Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzefiského kraje.

C3: Zjistit zpasob prfedavani pouzitého zdravotnického vybaveni pfi zasahu mezi
Horskou sluzbou Ceské republiky oblasti Sumava a Zdravotnickou zachrannou

sluzbou Plzeniského kraje.
3.2 Predpoklady

P1: Pfedpokladame, ze 80 % respondentu odpovi, ze dochazi minimalné 10x do
meésice ke spolupraci mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou sluzbou.
P2: Predpokladame, Ze spoluprace zdravotnické zachranné sluzby s horskou
sluzbou pomaha obéma organizacim pfi poskytovani pfednemocnicni péce.

P3: Predpokladame, Ze CastéjSim duvodem spoluprace mezi horskou sluzbou a
zdravotnickou zachrannou sluzbou jsou zranéni €i urazy nez nahlé a neoCekavané
zhorseni zdravotniho stavu

P4. Pfedpokladame, Zze  Castéji  praktikovanym  zplsobem  predavani
zdravotnického vybaveni pouzitého pfi zasahu mezi horskou sluzbou a
zdravotnickou zachrannou sluzbou je, Zze se pomlcky po pfevozu pacienta do
zdravotnického zafizeni vrati posadce zdravotnické zachranné sluzbé a ta je po

domluvé pfeda horskeé sluzbé.
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4 METODIKA PRACE A METODY VYZKUMU

4.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Pro dotaznikové Setfeni byli vybrani respondenti pracujici na Zdravotnické
zachranné sluzby Plzeriského kraje, oblast Klatovy, protoze diky své poloze
zajistuji zachrannou sluzbu v oblasti Sumavy a se spolupraci s Horskou sluzbou
Ceské republiky, oblast Sumava se setkavaji. Sledovany soubor obsahoval muze i
zeny. Druhym souborem respondentl pro polostrukturované rozhovory byl
zaméstnanci Horské sluzby Ceské republiky, oblast Sumava, pfi¢emz hlavnim
kritériem bylo to, Ze se vyzkumny soubor v dané problematice orientuje a osobné
spolupracuje s vySe zminénou zdravotnickou zachrannou sluzbou. V tomto

souboru dotazovanych byli vSichni muzi.

4.2 Metodika

Pro vypracovani praktické Casti bakalaiské prace byla zvolena metoda
kvantitativniho vyzkumu doplnéného vyzkumem kvalitativnim. Vzhledem k tomu,
ze byly vybrany dva ruzné druhy vyzkumného Setfeni, byly rovnéz zvoleny i dvé
skupiny respondenta.

Nastrojem pro prvni vzorek respondentd byl kvalitativni vyzkum formou
anonymniho nestandardizovaného dotaznikového Setfeni, které bylo urceno pro
Cleny Zdravotnické zachranné sluzby Plzenského kraje, oblast Klatovy. Dotaznik
byl tvofen devatenacti otazkami, ve kterém byli pouzity otazky uzaviené, kde byla
moznost vybéru z nékolika variant odpoveédi, oteviené, kde byl prostor k osobnimu
vyjadfeni respondenta a polouzaviené, které kombinuji vyhody otevienych a
uzavienych otazek s moznosti textové odpoveédi. Ten poskytl ziskani specifickych
udaju, potfebnych pro vyzkumné Setfeni bakalarské prace.

Pro druhy vzorek respondentt a doplfiujici kvalitativni vyzkum, byla zvolena
metoda polostrukturovanych rozhovort se &leny Horské sluzby Ceské republiky,
oblast Sumava. Rozhovor byl tvofen dvaceti dvéma otazkami, kde v posledni
otazce méli moznost popsat zasah, béhem kterého doslo ke spolupraci horské

sluzby a zdravotnické zachranné sluzby. Otazky byly strukturované velmi
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podobné, jako tomu bylo u dotazniku, tak aby byly co nejvice srozumitelné a
zabyvaly se tématem soucinnosti obou slozek. Hlavnim zamérem bylo ziskat dalSi
uhel pohledu na danou problematiku a moznost objevit nové skuteCnosti, které by
v pfipadé dotaznikového Setfeni mohly zustat skryty.

Oba dva vyzkumy byly provedeny v Plzefiském kraji, pfiCemz dotaznikové
Setfeni na serveru www.survio.cz probihalo v rozmezi od 15. 12. 2017 do 15. 03.
2018. Schvaleni zadosti ke sbéru dat je soucasti pfiloh (viz Pfiloha 3). Rozhovory
probihali na stanicich Horské sluzby Ceské republiky dne 20. 02. 2018, pfitemz
byly nahravany pomoci diktafonu a poté zpracovany a pfepsany za pomoci editoru
MS Office Word. VSichni respondenti souhlasili s nahravanim a byli informovani o
anonymnim zpracovani vSech ziskanych udaju.

Vysledky kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu jsou prezentovany zvlast
a v diskuzi porovnavany mezi sebou. Cilem bylo propojit obé dvé metodiky, aby
vznikl komplexni nahled, jak ze strany zdravotnické zachranné sluzby, tak i ze

strany horské sluzby.
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5 VYHODNOCENI VYSLEDKU A JEJICH ANALYZA

5.1 Vyhodnoceni dotaznikového Setieni — zaméstnanci
Zdravotnické zachranné sluzby Plzenského kraje

Otazka €. 1: Pohlavi

Tabulka 1 Pohlavi

Odpovéed Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Muz 19 38,7 %
12 61,2 %

Zena

Zdroj: vlastni

Graf 1 Pohlavi

B Muz
B Zena

Zdroj: vlastni

Prvni otazka zkoumala, jaké je zastoupeni zuCastnénych respondentd v
zavislosti na pohlavi. Sledovany soubor obsahoval 19 muzi 61,3 % a 12 Zen
38,7 %.
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Otazka €. 2: Jak dlouho jste zaméstnany/a u zdravotnické zachranné sluzby?

Tabulka 2 Délka doby zaméstnanosti

Odpovéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
1-5 let 14 45,2 %
6-10 let 7 22,6 %
11-20 let 10 32,3%
21 avice let 0 0%

Zdroj: vlastni

Graf 2 Délka doby zaméstnanosti

W15 et

M 6-10 let
11-20 let

M 21 avice let

45,2 %

22,6 %

Zdroj: vlastni

Celkem 14 respondentl (45,2 %) je u zdravotnické zachranné sluzby
zameéstnano 1-5 let, 10 respondentu (32,3 %) uvedlo 11-20 let, 7 respondentt
(22,6 %) je zaméstnano 6-10 let a let. MozZnost 21 a vice let neuvedl Zzadny

dotazovany ze sledovaného souboru.
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Otazka €. 3: Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 3 Nejvyssi dosazené vzdélani

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Stfedoskolské 3 9,7 %
VysSi odborné — (Dis.) 19 61,3 %
Vysokoskolské — 7 22,6 %
bakalarskeé (Bc.)
VysokoSkolskeé — 2 6,5 %
magisterské (Mgr., Ing.)
Vysokoskolské — doktor 0 0%
mediciny (Mudr.)

Zdroj: vlastni

Graf 3 Nejvyssi dosazené vzdélani

97% 65%

22,6 % B StfedoSkolské
B Vy3Si odborné - (Dis.)
Vysoko$kolskeé - bakalarské (Bc.)

B VysokoSkolské - magisterské
(Mgr., Ing.)

W VysokoSkolské - doktor mediciny
(MUDr.)

61,3 %

Zdroj: vlastni

Stfedoskolské vzdélani maji 3 osoby (9,7 %). Nejvice dotazovanych
respondentd uvedlo vy3Siho odborného vzdélani (Dis.) 19 osob (61,3 %).
Dale vysokoskolské bakalarské (BC.) 7 respondentlt (22,6 %) a vysokoSkolské
magisterské (Mgr., Ing.) 2 respondenti (6,5 %). Zadny zaméstnanec ZZS Pk
s vysoko$kolskym vzdélanim — doktor mediciny (Mudr.) se dotaznikového Setfeni

nezudastnil.
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Otazka €. 4: Uved'te vyjezdovou zakladnu, ve které pracujete.

Tabulka 4 Vyjezdové zakladny

Odpoveéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
Klatovy 13 41,9 %
Susice 9 29 %
Nyrsko 4 129 %
Zelezna Ruda 3 9,7 %
Modrava 2 6,5 %
Zdroj: vlastni
Graf 4 Vyjezdové zakladny
6,5 %
B Klatowy
41,9 % 12,9 % M Susice
Nyrsko
B Zelezna Ruda
B Modrava
29 %

Zdroj: vlastni
NejvyssSi zastoupeni ma vyjezdova zakladna v Klatovech, kterou uvedlo 13

osob (41,9%), dale pak SuSice 9 osob (29%), Nyrsko 4 osoby (12,9%),
Zelezna Ruda 3 osoby (9,7%) a nejméné& Modrava 2 osoby (6,5%).
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Otazka €. 5: Jak ¢asto dochazi ke spolupraci s horskou sluzbou?

Tabulka 5 Cetnost spoluprace

odpovéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
20x za jeden mésic 12 38,7 %
15x za jeden mésic 9 29 %
10x za jeden mésic 6 19,3 %
5x za jeden mésic 3 9,7 %
2x za jeden mésic 1 3,3%
Zdroj: vlastni
Graf 5 Cetnost spoluprace

3,3%

W 20x za jeden mésic
19.3 % M 15x za jeden mésic
10x za jeden mésic

B 5x za jeden mésic

B 2x za jeden mésic

29 %

Zdroj: vlastni

V oteviené otazce €. 5 respondenti odpovidali na to, jak Casto dochazi
ke spolupraci s horskou sluzbou. Dle odpovédi jsme zvolili Skalu na rozdéleni
Cetnosti za jeden mésic. Z celkového poctu 31 respondentll ze ZZS Pk oblasti
Klatovy uvedlo nejvice 12 respondentl (38,7 %) 20x, dale pak 9 respondent(
(29 %) 15x, 6 respondentd (19,3 %) 10x, 3 respondenti (9,7 %) 5x a pouze
1 respondent (3,3 %) 2x za jeden mésic.
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Otazka ¢. 6: V jakém ro¢nim obdobi probiha spoluprace pri osetrovani

ranénych nejcastéji?

Tabulka 6 Nejvyssi ¢etnost spoluprace, dle roéniho obdobi

Odpovéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
Jaro 0 0%
Léto 6 19,4 %
Podzim 0 0%
Zima 25 80,6 %

Zdroj: vlastni

Graf 6 Nejvyssi cetnost spoluprace, dle roéniho obdobi

19,4 %

H Jaro

H Léto
Podzim

B Zima

Zdroj: vlastni

V této otazce jsme se ptali respondentl v jakém ro¢nim obdobi probiha
spoluprace nejCastéji. Moznost zima si vybralo 25 respondentd (80,6 %)
a moznost Iéto 6 respondentt (19,4 %). Naopak moznosti jaro a podzim neoznadil

zadny z tazanych respondentu.
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Otazka €. 7: Pomaha Vam spoluprace s horskou

prednemocniéni péce?

Tabulka 7 Pomaha Vam tato spoluprace

sluzbou pfi poskytovani

Odpovéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)

Ano 31 100 %
Ne 0 0%
Zdroj: vlastni
Graf 7 Pomaha Vam tato spoluprace

B Ano

B Ne

100 %

Zdroj: vlastni

Z celkového poctu dotazovanych uvedlo vSech 31 respondentd (100 %)

na otazku, pomaha Vam spoluprace s horskou sluzbou pfi poskytovani

pfednemocnicni pé€e, odpoved ano.
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Otazka €. 8: Jak by jste ohodnotil/a spolupraci téchto dvou slozek?

Tabulka 8 Hodnoceni spoluprace

Odpovéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
Vyborna spoluprace 8 25,8 %
— neni co zlepSovat,
jsem absolutné
spokojen/a
Velmi dobra — jsem 12 38,7 %
velmi spokojen/a
Dobra — vyhovuje mi 9 29 %
Dostate¢na — s 2 6,5 %
ur€itymi vyhradami,
ale nakonec se vzdy
dohodneme
Nedostate¢na — 0 0%
nevyhovuje mi

Zdroj: vlastni
Graf 8 Hodnoceni spoluprace
6,5%

B Vyborna spoluprace — neni co
zlepSovat, jsem absolutné
spokojen/a

29 % B Velmi dobra — jsem velmi
spokojen/a

Dobra — whowje mi

M Dostate€na — s urCitymi
whradami, ale nakonec se vzdy
dohodneme

B NedostateCna — newhowje mi

38,7%

Zdroj: vlastni

Graf znazorfiuje hodnoceni spoluprace zdravotnické zachranné sluzby

a horské sluzby, pficemz odpovéd vyborna spoluprace vybralo 8 osob (25,8 %),
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velmi dobrou spolupraci 12 osob (38,7 %), dobrou spolupraci oznacilo 9 osob
(29 %) a dostate€nou spolupraci 2 osoby (6,5 %). NedostateCnou-nevyhovujici

spolupraci neoznadil zadny z dotazanych respondentu.
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Otazka €. 9: Jaka je nejvice oSetfovana vékova skupina pacientu?

Tabulka 9 Nejvice oSetfovana vékova skupina

Odpovéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
PredSkolni vék 0 0%
Skolni vék 0 0%
Dospivajici mladez 11 35,5 %
dospéli 18 59 %
Seniofi 2 6,5 %

Zdroj: vlastni

Graf 9: Nejvice oSetrovana vékova skupina

6,5 %

35,5 % — Ly
M Predskolni vek

W Skolni v&k
B Dospivajici mladez
B Dospéli

Seniofi

Zdroj: Vlastni
Respondenti oznacili za nejvice oSetfovanou vékovou skupinu dospélé 18

osob (59 %) dale dospivajici mladez 11 osob (35,5 %) a seniory 2 osoby (6,5 %).
Moznost prfedskolni vék a skolni vék nikdo neuvedl.
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Otazka €. 10: Vyberte zavaznost stavu, na kterém nejcastéji spolupracujete s

horskou sluzbou?

Tabulka 10 Nejcastéjsi zavaznost stavu pacienta

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni Cetnost (%)
Nezavazné poranéni 0 0%
Stfedné tézkeé 24 77,4 %
poranéni
Tézké zZivot 7 22,6 %

ohrozujici poranéni

jedné oblasti téla

Tézké 0 0%
bezprostfedné zivot

neohroZzujici

poranéni

viceCetnych oblasti

téla

Tézké zZivot 0 0%
ohrozujici poranéni

viceCetnych oblasti

téla

Tézké 0 0%
bezprostfedné zivot

ohrozujici poranéni

viceCetnych oblasti

téla se selhavanim

zakladnich zivotnich

funkci

Primarné smrtelné 0 0%
poranéni

Zdroj: vlastni
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Graf 10 Nejcastéjsi zavaznost stavu pacienta

Nezavazné poranéni
B Stfedné tézké poranéni
B Tézké zivot neohrozujici poranéni jedné
oblasti téla
B TéZké bezprostiedné Zivot neohrozujici
poranéni viceCetnych oblasti téla
W Tézké Zivot ohrozujici poranéni viceCetnych
oblasti téla
Tézké bezprostfedné zivot ohrozujici
poranéni viceCetnych oblasti téla se selhanim
zakladnich zivotnich funkci

B Primamé smrtelné poranéni

Zdroj: vlastni

Na otazku vyberte zavaznost stavu, na kterém nejCastéji spolupracujete

s Horskou sluzbou oznacili pracovnici ZZS Pk nejvice stfedné& tézké poranéni

v poltu 24 osob (77,4 %) a druhé v pofadi vybrali t&Zké Zivot neohrozujici

poranéni jedné oblasti téla 7osob (22,6 %). Nezavazné poranéni, tézké

bezprostfedné Zivot neohroZujici poranéni viceCetnych oblasti téla, tézké Zivot

ohroZzujici poranéni viceCetnych oblasti téla, téZké bezprostfedné Zivot ohroZujici

poranéni viceCetnych oblasti téla se selhanim zakladnich Zzivotnich funkci

a primarné smrtelné poranéni neuvedl zadny dotazovany ze sledovaného

souboru.
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Otazka €. 11: Duvodem spoluprace s horskou sluzbou jsou nejcastéji?

Tabulka 11 Nejcastéjsi diivody spoluprace s horskou sluzbou

Odpoved

Absolutni ¢etnost (n)

Relativni Cetnost (%)

Vyhledavani
ztracenych osob a
patraci akce

3

9,7 %

Nahlé a
neocekavané
zhorseni zdravotniho
stavu

16,1 %

Zranéni Ci urazy

23

74,2 %

Dopravni nehody se
zranénim osob

0%

KreCe a nové se
vyskytujici ochrnuti
jedné nebo vice Casti
téla

0 %

Dusnost a poruchy
dychani

Poruchy
kardiovaskularniho
systému s
doprovodnymi
symptomy jako jsou
bolest na hrudi Ci tlak
na hrudi a nahlé
zmény krevniho tlaku

Akutni poruchy
védomi az
bezvédomi

0%

0%

0%

Zdroj: vlastni
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Graf 11 Nejcastéjsi davody spoluprace

9,7 % B VVyhledavani ztracenych osob a pétraci
akce

B Nahlé a neocekavané zhorseni
zdrawotniho stawu

Zranéni Ci Urazy
B Doprawni nehody se zranénim osob

B KfeCe a novw se wskytujici ochrnuti
jedné nebo vice Casti téla

Dusnost a poruchy dychani
B Poruchy kardiovaskularniho systému s
doprovodnymi symptomy jako jsou
bolest €i tlak na hrudi a nahlé zmény
74,2 % krewniho tlaku

Akutni poruchy v&domi az bezvédomi

Zdroj: vlastni

V Otazce €. 11 uvedli respondenti nejCastéji odpovéd zranéni &i urazy
v poctu 23 osob (74,2 %), dale v poctu 5 osob (16,1 %) nahlé a neoCekavané
zhorSeni zdravotniho stavu a posledni 3 respondenti (9,7 %) oznacili odpovéd
vyhledavani ztracenych osob a patraci akce. Zbylé odpovédi, nikdo z respondentt

neuvedI.
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Otazka €. 12: Jaka je nejbéznéjsi ¢innost osob, pfi které doslo ke zranéni?

Tabulka 12 Nejbéznéjsi ¢innosti

Odpovéed Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
LyZovani sjezdové 13 41,9 %
LyZovani bézecké 5 16,1 %
Snowboarding 7 22,6 %
Cykloturistika 6 19,4 %
Skialpinismus 0 0%

Boby a sané 0 0%
Béh 0 0%

Zdroj: vlastni

Graf 12 Nejbéznéjsi €innosti

M Lyzovani sjezdové

B LyZovani béZecké
Snowboarding

B CykKloturistika

M Skialpinismus
Boby a sané

H Béh

41,9 %

22,6 %

16,1 %

Zdroj: vlastni

NejbéznéjSi Cinnosti osob, béhem které doSlo ke zranéni je sjezdové
lyZovani, uvedené 13 respondenty (41,9 %). Snowboarding oznacilo 7 osob
(22,6 %), dalSi v pofadi se umistila cykloturistika 6 osob (19,4 %) a bézecké
lyzovan 5 osob (16,1 %). DalSi moznosti jakymi byly skialpinismus, boby

a sané nebo béh zadny z respondentl neoznadil.
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Otazka €. 13: Vyberte cast lidského téla s nejvyssi ¢etnosti poranéni?

Tabulka 13 Cast téla s nejvys$si éetnosti poranéni

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Hlava 3 9,7%
Krk 0 0 %
Hrudnik 1 3,2%
Bficho 0 0%
Zada 0 0 %
Panev 0 0%
Horni konéetiny | 12 | 38,7 %
Dolni koncetiny 15 48,4 %

Zdroj: vlastni

Graf 13 Cast téla s nejvyssi ¢etnosti poranéni

9,7%

H Hlava
W Krk
B Hrudnik
M Bficho
48,4 % Zada
Panev
Horni konCetiny
B Dolni koncCetiny
38,7 %

Zdroj: vlastni

Graf znazoriiuje Cast téla s nejvysSi Cetnosti poranéni. Nejvice respondenti
oznacovali dolni koncetiny v poctu 15 osob (48,4 %), dale horni konCetiny v poctu
12 osob (38,7 %) a hlavu v poctu 3 osob (9,7 %). Hrudnik vybral jen 1 respondenti
(3,2 %). Naopak moznosti krk, bficho, zada, panev zadny z respondentl nevybral.
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Otazka €. 14: Oznacte druh urazu, se kterym se setkavate u zranéné osoby

nejCastéji.

Tabulka 14 Nejcastéjsi druh urazu

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Bezvédomi 0 0%
Komoce 3 9,7 %
Zlomenina 17 54,8 %
Vykloubeni, vyvrtnuti, 9 29 %
natazeni
Trzna rana 0 0%
Povrchova zranéni | 0 | 0%
Hematom 2 6,5 %

Zdroj: vlastni

Graf 14 Nej¢astéjSi druh urazu

9,7 % 6,5 %

Bezvédomi
29.0 % B Komoce
Zlomenina
B Vykloubeni, wwrtnuti, natazeni
B Trzna rana
Powrchova zranéni
B Hematom

54,8 %

Zdroj: vlastni

Nejc¢astéjSim druhem urazu je zlomenina, kterou uvedlo 17 respondentl

(54,8 %), dale vykloubeni, vyvrtnuti, natazeni 9 respondentl (29 %),

komoce 3 respondenti (9,7 %) a hematom pouze 2 respondenti (6,5 %).
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Zadny ze sledovaného souboru se nedomniva, Ze by bezvédomi, trzné rany a

povrchova zranéni patfili mezi nej¢astéjsi druhy uraza.
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Otazka €. 15: Vyhovuje Vam zaznam o vyjezdu horské sluzby?

Tabulka 15 Spokojenost s vyjezdovymi zaznamy horské sluzby

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 17 54,8 %
Ne 14 45,2 %

Zdroj: vlastni

Graf 15 Spokojenost s vyjezdovymi zaznamy horské sluzby

45,2 % B Ano
B Ne
54,8 %

Zdroj: vlastni

Zaznamy o vyjezdu horské sluzby vyhovuji 17 zaméstnancim ZZS Pk
(54,8 %). Naopak 14 zaméstnancum ZZS Pk (45,2 %) vyjezdové zaznamy

nevyhovuiji.
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Otazka €. 16: Jakym zpUsobem funguje predavani zdravotnického vybaveni
pouzitého pfi zasahu mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou
sluzbou (kréni limce, vakuové dlahy, panevni fixace atd.)?

Tabulka 16 Predavani zdravotnického vybaveni pouzitého pri zasahu

Odpoveéd Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)

Pomucky se vyménime pfi 0 0%
pfedani pacienta

Pomdcky jsou po pfevozu 19 61,3 %
pacienta do zdravotnického

zarizeni vraceny zdravotnické

zachranné sluzbé po domluvé

s horskou sluzbou

Pomucky se ponechavaji ve 12 38,7 %
zdravotnickém zarizeni, kam

byl pacient pacient sméfovan

a horska sluzba si jejich

navratnost musi zajistit sama

Pomucky se nevraci 0 0%

Zdroj: vlastni
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Graf 16 Predavani zdravotnického vybaveni pouzitého pri zasahu

Pomucky si wménime pii pfedani
pacienta

38.7 % B Pom0cky jsou po pfevozu pacienta do
zdravotnického zafizeni waceny
zdravotnické zachranné sluzbé po
domluvé s horskou sluzbou

B PomUcky se ponechavaji ve
zdrawotnickém zafizeni, kam byl
pacient sméfovan a horska sluzba si
jejich ndvratnost musi zajistit sama

61,3 %

B Pomucky se newraci

Zdroj: vlastni

Z tohoto grafu vyplyva, ze jsou pomUcky nejCastéji po pfevozu pacienta
vraceny zdravotnické zachranné sluzbé po domluvé s horskou sluzbou, coz
uvedlo 19 respondentl (61,3 %). Druha nejvice oznatovana moznost, pomucky se
ponechavaji ve zdravotnickém zafizeni, kam byl pacient sméfovan a horska
sluzba si jejich navratnost musi zajistit sama, vybralo 12 respondentl (38,7 %).

Zbylé dvé moznosti nevybral Zadny z respondentu.
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Otazka €. 17: Jste spokojen se zdravotnickym vybavenim, které mate k
dispozici?

Tabulka 17 Spokojenost se zdravotnickym vybavenim

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano, je kvalitni a spolehlivé 18 58,1 %
Spise ano, vyhovuje mi 13 41,9 %
SpiSe ne, nevyhovuje mi 0 0%
Ne, je nedostacujici 0 0%

Zdroj: vlastni

Graf 17 Spokojenost se zdravotnickym vybavenim

41,9 % W Ano, je kvalitni a spolehlivé
M SpiSe ano, whowije mi
SpiSe ne, newhowje mi
B Ne, je nedostacujici
58,1 %

Zdroj: vlastni

Z vySe uvedeného grafu je patrné, jak jsou respondenti spokojeni se
zdravotnickym vybavenim. Nejvice respondentt v po¢tu 18 osob (58,1 %) oznacilo
odpovéd spiSe ano, vyhovuje mi a odpovéd ano, je kvalitni a spolehlivé
vybralo 13 osob (41,9 %). Moznosti spiSe ne, nevyhovuje mi a ne, je nedostacujici

neoznacil zadny ze sledovaného souboru.
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Otazka ¢. 18: Existuje spoleény nacvik zasahli mezi horskou sluzbou a

zdravotnickou zachrannou sluzbou?

Tabulka 18 Existence spoleéného nacviku

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 5 16,1 %
Ne 26 83,9 %

Zdroj: vlastni

Graf 18 Existence spoleéného nacviku

16,1 %

H Ano
B Ne

83,9 %

Zdroj: vlastni
Na otazku, zdali existuje spole€ny nacvik zasaht mezi horskou sluzbou a

zdravotnickou zachrannou sluzbou odpovédélo 26 respondentl (83,9 %) ne a

16,1 % respondentd uvedlo odpovéd ano.
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Otazka ¢. 19: Uéastnil/a jste se osobné nacviku spoluprace s horskou

sluzbou?

Tabulka 19 Uéast na nacviku spoluprace

Odpoved Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 3 9,7 %
Ne 28 90,3 %

Zdroj: vlastni

Graf 19 Uéast na nacviku spoluprace

9,7 %

H Ano

B Ne

90,3 %

Zdroj: vlastni
Nejvice respondentl uvedlo odpovéd ne 28 osob (90,3 %) a pouze 3

respondenti (9,7 %) moznost ano, ktefi se zu€astnili osobné nacviku spoluprace s

horskou sluzbou.

67



5.2 Vyhodnoceni polostrukturovanych rozhovori — zaméstnanci
Horské sluzby Ceské republiky

Rozhovor 1 (zaméstnanec HSCR, o. p. s., oblast Sumava)

Prvnim dotazovanym byl &len Horské sluzby Ceské republiky, oblasti
Sumava (31 let), ktery je profesionalnim &lenem od roku 2002. Pisobi zejména na
Zeleznorudsku a pfilehlém okoli. Tato oblast je vyjime&na, protoze i kdyz Zelezna
Ruda s pfidruzenymi obcemi Cita pfiblizné jen 1800 obyvatel, nachazi se v okrese
Klatovy, ktery je nejvétsim okresem v Ceské republice. Dojezdové &asy ostatnich
vyjezdovych skupin zakladnich sloZzek integrovaného zachranného systému v
nejbliz§im okoli jsou pomérné vysoke, tak neni divu, Ze zde byly vybudovany
zakladny zdravotnické zachranné sluzby, hasiCského zachranného sboru a policie.
Navic v obci Spitak, ktery se nachazi pouhé dva kilometry od Zelezné Rudy, je
hlavni sidlo Horské sluzby Ceské republiky, oblasti Sumava.

Dle slov tazaného, je spoluprace se zdravotnickou zachrannou sluzbou
velmi hojna, ktera Castéji probiha v hlavnich turistickych sezdonach, kterymi je
mysSleno zimni a letni obdobi. Lze fict, ze prGmérné spolupracujeme pfiblizné 1x
az 2x denné. NejCastéji spolupracuji s vyjezdovym stanovistém zdravotnické
zachranné sluzby Zelezna Ruda, protoZe je ze v8ech stanovisté nejblize.

Respondent uvedl, Ze spoluprace jednoznacné pomaha jak zdravotnické
zachranné sluzbé, tak i horské sluzbé. Dulezité je uvédomit si, Zze horska sluzba
neni zdravotnickou organizaci, a tak je spoluprace ve vétsSiné pfipadl nezbytna.
Kdyby mél ohodnotit sou€innost téchto dvou slozek, tak ze strany posadek
zdravotnické zachranné sluzby probiha na velmi vysoké urovni, ale ze strany
dispecCinku zdravotnické zachranné sluzby existuje z mé strany mnoho vyhrad,
takze je spiSe dostateCna. Na zavér dodava, Ze velmi zalezi na dispecerovi, jak
dokaze situaci vyhodnotit a vcitit se do role zachranare horské sluzby.

V praxi v probiha soucinnost tak, Zze operacni stfedisko zdravotnické
zachranné sluzby vyhodnoti tisnovou vyzvu a na zakladé vyhodnoceni maji
moznost, zkontaktovat horskou sluzbu. Popfipadg, je-li vyzva zaslana od operacéni
stfediska horské sluzby, vyjizdime na misto udalosti a podle vyhodnoceni situace,
volame na Cislo 155 a Zadame pomoc zdravotnickou zachrannou sluzbu. Z

hlediska vyuziti letecké zachranné sluzby, vzdy zalezi na dostupnosti vrtulniku a
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celkového vyhodnoceni dispeCera operacniho stfediska zdravotnické zachranné
sluzby.

Z pohledu ¢innosti ¢lend horské sluzby poskytujeme zejména prvotni
oSetreni, imobilizaci a transport pacienta na misto, kde dojde k pfedani do vozidla
zdravotnické zachranné sluzby. Na zakladé telefonické domluvy se shodneme na
misté pfedani pacienta a zdravotnicka zachranna sluzba uz zajistuje transport
sama do zdravotnického zafizeni.

Vzajemna cviCeni, ktera by se tykala spoluprace neprobihaji. Jediné ¢eho
se Clenoveé horské sluzby aktivné ucastni jsou Skoleni, ktera zejména provadi lékar
Zdravotnické zachranné sluzby Plzenského kraje oblast Klatovy, ktery je zaroven i
Clen horskeé sluzby.

Respondent uvadi, Zze ze strany posadek zdravotnické zachranné sluzby
neexistuje nic, co by bylo pomohlo ke zlepSeni spoluprace, ale ze stran dispeceru
zdravotnické zachranné sluzby by pomohlo, kdyby terén ve kterém se pohybujeme
znali a dokazali se vcitit do naSi situace a pozice. Navic si myslim, Ze mapy které
vyuzivaji, nejsou tak podrobné, aby dokazali navést posadky na presné misto
lesnich cest €i horského terénu.

V otazce nejCastéji oSetfované vékové skupiny pacientli, odpovédél
dotazovany, Ze oSetfuji vSechny vékové kategorie od malych déti az po starSi
osoby, ale nej¢astéjSi oSetfovanou skupinou jsou lidé v rozmezi véku 20 az 40 let.
Tyto se nejCastéji zrani béhem sjezdového lyzovani nebo snowboardingu, kde
dochazi hlavné k poranéni dolnich koncetin, bérce a oblasti kolenniho kloubu
véetné poranéni vazu.

V pfipadé, Ze se pacient zrani v odlehlejSich a Spatné dostupnych mistech
horského terénu, jsme vétSinou na misté udalosti jako prvni, protoze zdravotnicka
zachranna sluzba nedisponuje takovymi technickymi prostfedky, jako vlastni
horska sluzba. Pacientovi poskytneme nezbytnou prvni pomoc péci, vcetné
imobilizace. Co se tyka fixace pacienta, nejvice pouzivame kréni limce, vakuové
dlahy, vakuové matrace a panevni fixace. Snazime se rychle transportovat
postiZzeného na misto pfedani zdravotnické zachranné sluzbé, ktera si ho pfebira i
s timto vybavenim. Co se tyka navraceni pomucek, tak to probiha podle toho, do
jakého nemocni¢niho zafizeni byl pacient sméfovan. Je-li nemocny
transportovany do Klatovské a nebo Plzeriské nemocnice a posadka zdravotnické
zachranné sluzby je ze Zelezné Rudy, jsou zdravotnické pomucky vraceny této
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posadce, ktera je nejCastéji vraci na stanici horské sluzby, pfi svém navratu na
svoji vyjezdovou zakladnu. Pokud dojde k transportu do nemocni¢niho zafizeni
pozemni posadkou z jiného vyjezdového stanovi$té neZ je Zelezna Ruda nebo
leteckou zachrannou sluzbou, tak jsou pomucky ponechany ve zdravotnickém
zarizeni, na centralnim pfijmu a my si jejich navratnost musime zajistit sami.

Z hlediska vyjezdovych zdznamu horské sluzby respondent uvadi, Ze jsou
uziteCné pro obé organizace. Béhem predani pacienta zdravotnické zachranné
sluzbé, predavame anamnézu, kterou jsme odebrali od pacienta a pouze v
pfipadech, neni-li kompletni nebo se chtéji ujistit, zeptaji se znovu.

Co se tyka metodiky prvni pomoci je dotazovany bez vyhrad spokojeny.
Absolvuji cvi€eni, kurzy, Skoleni, ktera fidi vétSinou doktofi a predavaji ¢lenim
horské sluzby aktualizované informace a novinky v problematice prvni pomoci.
Dale dodava, Ze diky generacni ooméné, kterou v poslednich letech horska sluzba

probéhla, zvySuje kvalitu poskytované péce.

Rozhovor 2 (zaméstnanec HSCR, o. p. s., oblast Sumava)

Rozhovor se &lenem horské sluzby, oblast Sumava (28 let). Respondent
pracuje 2 roky jako profesionalni zachranar horské sluzby, ale uvadi, Zze v
dobrovolné sloZce byl uz mnoho let pred tim. Pracuje v okrsku Spigak, ke kterému
patfi stanice Zelezna Ruda a Prasily.

Horska sluzba, funguje jako prodlouzena ruka zdravotnické zachranné
sluzby v oblastech, které kladou specifické naroky na technické prostiedky,
vybaveni a znalosti horského terénu. V souCasné dobé je posadka zdravotnické
zachranné sluzby velmi blizko a to v Zelezné Rudé a v pfipadé&, neni-li ptitomna
na vyjezdové zakladné, musime spolupracovat s vyjezdovou posadkou z Nyrska.

Respondent uvedl, Ze nejvysSSi Cetnost spoluprace se zdravotnickou
zachrannou sluzbou probiha jednoznaéné v zimnim obdobi a to az 8x za tyden,
tedy pfiblizné 24x za mésic. Dale dodava, Ze neméné tomu byva v letnim obdobi,
protoze diky rozvoji turistiky, cykloturistiky a Bikeparku na Spi¢aku, se vyrazné
zvysil pocet zasahu i v tomto obdobi a to pfiblizné na 5x za tyden.

Dle slov tazaného je jiz spoluprace se zdravotnickou zachrannou sluzbou
dlouholeta a osvédCila se pro obé dvé organizace. Mohu fFict, Ze nam tato
spoluprace pomaha a doufam, Ze bude probihat i nadale. Posadky zdravotnické
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zachranné sluzby se do odlehlejSich mist nedostanou nebo napfiklad v zimé na
sjezdovky, takze horskou sluzbu respektuji a potfebuji, stejné jako my je. | diky
tomu, Ze spoluprace probiha fadu let, je v sou€asné dobé na velmi vysoké urovni
a nemam zadné pfipominky k posadkam ani dispeCinku zdravotnické zachranné
sluzby. Navic uvedl, ze kdyz jsou na misté obé dvé slozky a veSkerou organizacni
¢innost pfebira zdravotnicka zachranna sluzba, tak mnohdy pro cleny horskeé
sluzby prace nekonci, ale zasahujici posadky zdravotnické zachranné sluzby, je
zapojuji dle potfeb do oSetfeni, coz je jak respondent dodal velmi pfijemné,
protoze jsme také napomocni a nemusime stat jen v ustrani.

Respondent vzpomina na indikovany vyjezd nehody motorkare, kde po
pfijezdu na misto nehody byl pfitomen i nahodné kolem jedouci Iékaf, ktery byl
velmi pfijemné prekvapen, kdyz vidél, jaké a kolik zdravotnického vybaveni,
vCetné ampularia s farmaky mame k dispozici. Lékaf mohl zajisti Zilni pfistup,
zahdjit tekutinou terapii s analgezii pfed pfijezdem zdravotnické zachranné sluzby.
Béhem tohoto vyjezdu jsem pfes dispecCink zdravotnické zachranné sluzby zadal o
leteckou zachrannou sluzbu. DispecCerce jsem popsal celkovou situaci, druh a
mechanismus uUrazu a na zakladé tohoto nam vyhovéla a poslala na pomoc
vrtulnik. Dale dodava, ze se mu jiz nékolikrat stalo, Zze letecka zachranna sluzba
nebyla k dispozici a museli pacienta transportovat pozemni cestou, coz je z
odlehlych koutd Sumavy kolikrat velmi obtizné.

Na otazku, jak tato vzajemna spoluprace probiha uved|, Zze velmi zalezi na
jaké Cislo zavola pacient nebo zranény. Pokud zavola na Cislo 155 dovola se na
dispeCink zdravotnické zachranné sluzby, kde nas dispecCerka v pfipadé potieby
vyrozumi a my vyrazime na misto udalosti. V pfipadé, zavola-li na Cislo horské
sluzby 1210, dostaneme vyzvu od dispecinku horské sluzby a vyjedeme na misto
udalosti, kde pacienta vySetfime, oSetfime a zajistime dostupnymi prostfedky.
Pokud vyhodnotime, Ze zranény potfebuje nutny transport do nemocni¢niho
zafizeni a nebo si vyzaduje rozSifenou lécCbu, kterou my jako Clenové horské
sluzby nedokazeme poskytnout, kontaktujeme zdravotnickou zachrannou sluzbu.
Snazime se o rychly transport, ale zaroven vytvofit co nejvétsi komfort pro
pacienta a pfedat zdravotnické zachranné sluzbé nejcastéji pobliz mista udalosti,
kam az se svymi sanitnimi vozidly dostanou. Pokud mame k dispozici vice €asu,
dochazi k predani pacienta zdravotnické zachranné sluzbé na stanicich horské
sluzby. Béhem pfedani sdélime posadce zdravotnické zachranné sluzby vse, co
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jsme o pacientovi zjistili, jaka vysSetfeni a oSetfeni jsme poskytli. Posadka si
pacienta pfevezme, popfipadé se zepta, ma-li néjaké nesrovnalosti a transportuje
do zdravotnického zafizeni.

Dotazovany uvadi, ze komunikace probiha zasadné pomoci mobilniho
telefonu a dovolani se na operacni stfedisko zdravotnické zachranné sluzby,
popfipadé kdyZz nastane situace, Zze v horském terénu nemlze posadka
zdravotnické zachranné sluzby najit misto udalosti, kontaktujeme pfimo dané
vozidlo, protoze Clenové posadek nemaji takové znalosti terénu jako my, Clenoveé
horské sluzby.

Na otazku spole¢nych cviCeni dodal, ze maji rGzné kurzy horské sluzby,
které musi absolvovat, kde je Skoli pfedevsim lékafi nebo kurzy first responder,
kterého se museli uc€astnit, ale pfimo nacvik, kde by se schazeli zaméstnanci
horské sluzby a zdravotnické zachranné sluzby a cvicili v terénu nebo na
figurinach, to neprobiha.

V praxi je to dané tak, Ze Clenové zdravotnické zachranné sluzby si
uvédomuiji, jak horska sluzba funguje a popfipadé je-li novy zachranar u horské
sluzby a nebo zdravotnické zachranné sluzby, tak ho jen zaskoli Fadovi
zaméstnanci, sdéli mu na jakém principu vSe funguje, co se kdy a jak déla, kde
jsou mista sluzeben horské sluzby a jak dochazi k pfedani pacienta.

Urazy, které se nejéasté&ji vyskytuji by dotazovany rozdélil do dvou roénich
obdobi a to zimni a letni. V zimni obdobi pfevladaji urazy déti ve véku 5-15 let,
protoZe se uci na lyzich nebo snowboardu a jedna se zejména o poranéni zapésti
a predlokti, které si béhem padu pfisednou ¢&i pfilehnou. Dale jsou to urazy dolnich
koncetin, hlavné zlomeniny, poranéni kolenniho kloubu a vazl. Setkavame se i s
feznymi poranénimi na dolnich kon&etinach, které si lyzafi zpUsobuiji pfi padu. V
letnim obdobi jsou CastéjSi urazy ve véku 16-35 let, kde nejvétsi skupinou
pacientl tvofi cyklisté, ktefi si nejCastéji zplsobi zlomeniny hornich a dolnich
koncetin nebo poranéni hlavy.

V pfipadé otazky, jakym zplsobem funguje pFfedavani zdravotnického
vybaveni pouzitého pfi zasahu mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou
sluzbou (kréni limce, vakuové dlahy, panevni fixace) uvedl| respondent, Ze pokud
je pacient sméfovan do zdravotnického zafizeni v Klatovech, jsou pouzité

pomucky vraceny posadce, ktera je zpatky pfiveze na stanici horské sluzby.

Vv,
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zarizeni v Domazlicich Ci Plzni nebo je-li za pomoci letecké zachranné sluzby
transportovan do vzdalenéjSiho nemocniéniho zafizeni. Vyména na misté predani
nemocného zdravotnické zachranné sluzbé neni z hlediska Setrnosti k pacientovi
vhodna, takze se pacient transportuje do zdravotnického zafizeni i se
zdravotnickym vybavenim, kde se ponechava a horska sluzba si jejich navratnost
musi zajistit sama.

Respondent je s metodikou prvni pomoci velice spokojen. Horska sluzba,
jako celek ma systém velice propracovany. Uvadi, Zze stat se profesionalnim
Clenem trva delSi dobu, ale béhem celého procesu se pofadaji rizna skoleni a
cviceni, abychom ziskavali zkuSenosti i v téch méné CastéjSich urazech Ci zranéni
a dokazali si v pfipadé potfeby poradit.

Zasahu, mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou sluzbou
existuje cela fada. Dotazovany popisuje zasah, ktery se stal na konci unora, kdy
do$lo k padu muze na Sumavském Spi¢aku na sjezdovce &.4. Lyzar precenil své
sily a nezvladl zabrzdit na velmi prudké a neudrZované sjezdovce. DoSlo k
nefiditelnému padu v délce 100 metrd, pfi¢emz u muze doslo i ke kratkodobému
bezvédomi. Kdyz jsme na misto nehody pfijeli na snézném skutru, tak u
zranéného byly osoby, které cely pad vidéli a mohli nam poskytnout cenné
informace o mechanismu urazu, v jaké rychlosti se nehoda stala, jakym zptusobem
padal nebo jak dlouho, protoze ne vzdy si na udalost pacient pamatuje a dokaze ji
dostatecCné popsat. Postizenou osobu jsem vySetril, oSetfil, imobilizoval a ihned na
misté jsem volal o pomoc zdravotnickou zachrannou sluzbu. Bylo mi jasné, Ze
kdyz nekontrolovatelné padal delSi dobu, pravdépodobné se muze vyskytnout i
jiné vnitfni poranéni. S dispecerkou jsme se domluvili na misté pfedani pacienta,
které bylo v aredlu lyzafského stfediska Spic¢ak u sluzebny horské sluzby a
urychlené jsem vyjel. Takika soub&zné jsme pfijeli na smluvené misto, kde doslo k
pfedani pacienta posadce zdravotnické zachranné sluzby, ktera ho urychlené

transportovala do nemocnicniho zafizeni v Klatovech.

Rozhovor 3 (zaméstnanec HS CR, o. p. s., oblast Sumava)

Tretim respondentem je zaméstnanec horské sluzby Ceské republiky, o.p.s
(49 let), ktery ptedevsim plsobi v oblasti Zelezné Rudy a Spi¢aku. Ve sluzbach
horské sluzby pasobi od roku 2003, takze za 15 let praxe u této organizace zazil
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nespoCet zasahu, béhem kterych doSlo ke spolupraci se zdravotnickou
zachrannou sluzbou, nebot jak Fika, horska sluzba je na Sumavé uz co on si
pamatuje a v podminkach horského terénu je spoluprace pfinosna nejen pro tyto
dvé organizace, ale i pro pacienta o kterého v prvé rfade jde.

Respondent uvadi, Zze Cetnost spole€nych vyjezdu se pohybuje v hlavnich
spoluprace jednoznacné Castéji v zimnim obdobi, ale v sou€asnosti Ize fict, Ze
poCet vyjezdl v zimni i letnim obdobi je stejny. V letnim obdobi jde zejména o
urazy cyklist, hlavné tedy poranéni dolnich koncetin, zlomeniny, zhmozdéniny,
odfeniny, urazy hlavy, komoce nebo kontuze. Pokud nedba cyklista na spravné
bezpe€nostni prvky, kterymi je mysleno hlavné pfilba ¢i rukavice a pfeceni své
sily, jsou tyto urazy Casto s horSi prognézou. V pfipadé provozovani horské
cyklistiky toto pravidlo plati dvojnasob, protoZze se zde potykame se zhorSenou
dostupnosti terénu a mnohdy sama zranéna osoba nedokazZe popsat, kde se
pfimo nachazi a k potfebné prvni pomoci muze dojit az po delSi dobé. V zimnim
obdobi se jedna vétSinou o urazy lyzaru, kdy dochazi k poranéni hornich i dolnich
koncCetin, pfiCemz v posledni dobé pfibyvaji urazy kolenniho kloubu hlavné
distorze a poranéni kfizovych a postrannich vazl. Diky stale se zlepSujici
technice, nemame zasadni problémy dostat se i ve ztizenych podminkach ke
zranéné osobé, ale v tomto obdobi je rizikovym faktorem hlavné hypotermie. Co
se tyka nejCastéji oSetfované vékové skupiny zranénych, je to velice individualni.
Dotazovany si nemyslim, Zze by néjakda vékova skupina vyrazné prevySovala
ostatni, protoze lyzuji mladi lidé i stafi lidé a stejné tomu tak je v 1été béhem
provozovani turistiky nebo cykloturistiky. Navic se u¢astnime vyjezdl na vyzadani
zdravotnické zachranné sluzby, které jsou mnohdy resuscitace strasich osob,
poranéni vétSiho rozsahu, polytraumata nebo dopravni nehody.

Respondent uvedl, Ze nejéastéji spolupracuji s posadkou ze Zelezné Rudy
nebo Nyrska. Vzpoming, ale i na situace, kdy nebyla pfitomna ani jedna posadka
z téchto vyjezdovych stanovist a museli ¢ekat na posadku z Klatov nebo Susice,
ktera je vzdalena 40 km.

Komunikace béhem spoluprace zdravotnické zachranné sluzby a horské
sluzby probihd na Cisle 155 prfes operacni stfedisko zdravotnické zachranné
sluzby. Pfitomné posadky znaji terén a Cleny horské sluzby relativné dobre, proto

Casto komunikuji se Cleny horské sluzby mobilnim telefonem bez spojeni s
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operacnim stfediskem. Tato komunikace je mnohem rychlejSi a efektivnéjsi.
Dotazovany k tématu spokojenosti se spolupraci nema zZadné vyhrady. V posledni
dobé se vyrazné zlepSila i komunikace s dispeCinkem zdravotnické zachranné
sluzby, takze v souCasnosti jsem spokojeny.

Na otazku, zda se provadi nacvik spoluprace mezi zdravotnickou
zachrannou sluzbou a horskou sluzbou, formou modelovych situaci odpovida, ze
za dobu své pusobnosti u horské sluzby se takového vycviku neucastnil, ani nevi,
Ze by se néjaky konal. Mysli si, Ze z hlediska vysoké Cetnosti spoleénych zasaht a
profesionalnim pfistupu obou slozek, probiha tato spoluprace na velice vysoké
urovni a takovyto nacvik, ani neni potfebny. Uvadi, Ze se ale ucastnil seminafli a
Skoleni, pod vedenim lékafe horské sluzby, ktery je i garantem téchto kurzu.
Nasledné dodal, Ze tento lékafr je pracovnik Zdravotnické zachranné sluzby
Plzenského kraje v Klatovech, takze si mysli, ze spoluprace probiha velmi uzce.

Co se tyka nasi prace, tak zejména poskytujeme prvni pomoc, hlavné na
sjezdovych tratich nebo volném terénu a v dnedni dobé jsou to i nehody a
resuscitace. Do oSetfeni, které z pozice Clena horské sluzby standardné
provadime, fadime prvni pomoc, oSetfeni a zajiSténi poranénych koncetin
vakuovymi dlahami, pouziti vakuové matrace a kréni limce. K dispozici mame i
automaticky externiho defibrilator, samorozpinaci kfisici vak a tlakovou lahev s
kyslikem. Neodmyslitelné zajiStujeme i odebrani zakladni anamnézy, kterou pak
pfedavame posadce zdravotnické zachranné sluzby. NaSe vyjezdové zaznamy
slouzi pouze jako zdroj nékterych informaci pro Cleny zdravotnické zachranné
sluzby, ktefi si stejné zjistuji anamnézu od pocatku sami od pacienta.

Dotazovany uvedl, Zze pfedani pacienta posadce zdravotnické zachranné
sluzby probiha budto v terénu na misté, kam az se bezpecné se svymi sanitnimi
vozidly dostanou a nebo na stanici horké sluzby v pfipadé neni-li posadka
dostupna nebo v situaci, béhem které by doSlo z néjakého divodu k prodleni.
Dodal, Ze Casto zalezi i na Casu a druhu poranéni.

Na otazku, jakym zplsobem funguje pfedavani zdravotnického vybaveni
pouZzitého pfi zasahu mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou sluzbou
dodal, Zze pokud je pacient transportovany do Klatovské nemocnice, jsou tyto
pomucky pfedany zdravotnické zachranné sluzbé, ktera je vraci horské sluzbé po
domluvé. V pfipadé leteckych transportl, které vétSinou sméfuji do Fakultni

nemocnice v Plzni, se ponechavaji na emergency a ¢lenové horské sluzby si
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jejich navratnost musi zajistit sami.

Moji posledni otazkou byl popis zajimavého zasahu, naceZz dotazovany
uved| spoleCny zasah, ktery se stal na konci podzimu ve vec€ernich hodinach. Jako
posadka horské sluzby jsme byli vyzvani zdravotnickou zachrannou sluzbou.
Popis udalosti znél bezvédomi starsiho muze ve svém byté v Zelezné Rudé&. Po
pfijezdu na misto udalosti, zde jiz zasahovala posadka zdravotnické zachranné
sluzby. Cela akce probihala tak, Zze jsme se jako Clenové horské sluzby aktivné
ucastnili resuscitace provadénim nepfimé srde¢ni masaze a umélé plicni ventilace
samorozpinacim vakem a posadka zdravotnické zachranné sluzby si fidila celou
organizaci, v€etné monitoringu pacienta, obsluhy defibrilatoru, zajisténi Zilniho
vstupu a dychacich cest. Po kvalitné a adekvatné provedené resuscitaci, doSlo k
obnoveni spontanniho obéhu. Vyhodou pro pacienta bylo vyuziti letecke
zachranné sluzby, ktera umoznila ¢asny transport do nemocnic¢niho zafizeni, kde

mu mohla byt poskytnuta rozSifené péce.

Rozhovor 4 (zaméstnanec HSCR, o. p. s., oblast Sumava)

Ctvrty a tedy zarover poslednim dotazovanym, byl &len Horské sluzby
Ceské republiky, oblast Sumava (39 let), ktery je zaméstnany u horské sluzby jiz
10 let. Respondent odpovidal na otazky tykajici se spoluprace se zdravotnickou
zachrannou sluzbou, druhu a Cetnosti nejCastéjSich urazd podobné jako vSichni
predchozi respondenti. Potvrdil tim, spravnost pfedchozich vypovédi.

Respondent uvedl|, Ze v sou€asné dobé je nejblizSi vyjezdova posadka
zdravotnické zachranné sluzby ve mést& Zeleznd Ruda. Tedy dost blizko pro
spinéni dojezdového Casu a poskytnuti prvni pomoci ranénym. V pfipadé, ze
vyjezdova skupina ze Zelezné Rudy neni pfitomna z diivodu jiného vyjezdu, musi
zajistit tuto oblast posadka z Nyrska, kterd je vzdalend 25 km. Kdyz k této
vzdalenosti pfipocteme podminky pocasi, hlavné v zimnim obdobi, kdy se stavaji
pozemni komunikace Casto nesjizdné, vychazi nam cCas, ktery je delSi nez 20
minut. Respondent zduraznil, Ze posadka zdravotnické zachranné sluzby byla v
Zelezné Rudé zaloZena az roku 2005, ale pouze sezonnim provozem od poloviny
prosince do poloviny bfezna a jen v dennich sluzbach. Az roku 2011, zde byla
posadka pfitomna celoroCné, ale jen na denni provoz. No¢ni sluzbu v oblasti

Zeleznorudska zajitovala posadka z Nyrska, coz bylo velice nevyhodné hlavné z
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hlediska dojezdové doby. KoneCnou zménou roku 2014 dosSlo k zalozeni
vyjezdového stanovisté, které je provozovano celoroc¢né s denni i nocni sluzbou.
Pravé z téchto dlvodl jsme velice radi, Ze je v blizkosti pfitomna zdravotnicka
zachranna sluzba a miazeme s ni spolupracovat, bez zasadnich problému.

Dle slov tazaného, dochazi ke spolupraci témer pfi kazdém zasahu, protoze
horska sluzba nezajiStuje transport pacientd do zdravotnického zafizeni. Z
hlediska Cetnosti je to pfiblizné 20x za mésic. Zalezi na celé fadé okolnosti, jakymi
jsou napriklad hlavni sezona a pocasi. Jsou dny, béhem kterych nemame zadny
zasah, ale naopak jsou i dny, béhem kterych vyrazime na pomoc pacientliim i 5x
denné. NejCastéji zasahujeme v zimnim a letnim obdobi u skupiny pacientd v
produktivnim véku. V zimné se nejCastéji jedna o poranéni pfi sjezdovém lyZzovani
a naopak v lété pfi cyklistice. Lidé Casto nezvladaji pfizpusobit rychlost jizdy
vzhledem Kk terénu, preceriuji své schopnosti a tim riskuji své zdravi. Mezi dalSi
velice dulezity faktor, ktery ovliviiuje nasledky zranéni jsou ochranné prvky, mezi
které zejména patii helma, ktera je pfi téchto sportech nutnosti. Dale dodal, Ze se
stale setkavaji s osobami, které to za podstatné nepovazuji. Pomérné casto
dochazi k urazim hlavy, dolnich a hornich koncetin, kde se nejCastéji jedna o
otfesy mozku a zlomeniny.

Dotazovany uvedl, Ze Zzadny prakticky nacvik v terénu nebo cviceni
modelovych situaci dohromady téchto dvou organizaci neexistuje. Probihaji pouze
v nepravidelnych intervalech prednasky k prohlubovani odbornych znalosti, na
kterych prednas$i Iékafi a zachranafi Zdravotnické zachranné sluzby Plzefiského
kraje. Dale se ucCastni riznych kurz( i s praktickym nacvikem, ale pouze jako
Clenové horské sluzby bez pfitomnosti zdravotnické zachranné sluzby.

Co se tyka komunikace se zdravotnickou zachrannou sluzbou respondent
dodal, ze probiha nejCastéji pomoci mobilnich telefond a C&isla 155. Vzdy se
dovoldame na operacni stfedisko zdravotnické zachranné sluzby, po kterém
vyZzadujeme pomoc a nebo nas naopak kontaktuji oni. Zalezi na zranéném, zdali
vytoCi Cislo zdravotnické zachranné sluzby 155 a nebo Cislo horské sluzby 1210.
V soucCasné dobé se stale zvySuje pocet volajicich na Cislo 1210 i diky tomu, ze
jsou k dispozici na informacnich cedulich, ve stanicich vleku a lanovych drah a na
dalSich mistech, kde si jich lidé mohou vS§imnout.

V otazce hodnoceni spoluprace uvedl respondent, Ze Kk posadkam
zdravotnické zachranné sluzby nema vytky, ale co se tyka operacniho stfediska
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zdravotnické zachranné sluzby je mnohokrat nespokojen, jelikoz si mysli, Ze zcela
nechapou systém prace horské sluzby. DispeCerkam chybi znalost mistniho
terénu a mapy, které vyuzivaji k urCeni mista udalosti, nejsou dostate¢né detailné
propracované. Z tohoto duvodu se stava, Ze dispeCerka nedokaze urcit pfiblizné
misto nehody pacienta a my musime patrat po zranéné osobé, které se pak
prodluZuje €as k poskytnuti prvni pomoci.

Podle jeho slov provadi hlavné zakladni oSetfeni, imobilizaci koncetin a
krcni patefe, Casto s vyuzitim vakuovych dlah a matrace nebo zastavu krvaceni. V
pfipadé, Ze se pacient nachazi na odlehlém misté, jsou u zranéného jako prvni
posadka, ktera pacienta zajisti a transportuje na nejbliz§i mozné misto predani
zdravotnické zachranné sluzbé, pokud je takovy transport nutny. Vzdy se
rozhodne podle situace na misté udalosti.

Zdravotnické vybaveni, které pouzijeme béhem zasahu, mysSleny jsou
hlavné kréni limce, vakuové dlahy, panevni fixace, nesundavame a pfedavame
posadce zdravotnické zachranné sluzby, ktera je transportuje i s pacientem do
nemocnicniho zafizeni. Zde jsou ponechany a my si jejich navratnost musime
zajistit samy a nebo je posadky zdravotnické zachranné sluzby pfivezou na
zakladnu horské sluzby. VSe probiha na zakladé domluvy.

Béhem pfedani pacienta, podavame také informace posadce zdravotnické
zachranné sluzby, které jsme o pacientovi zjistili, pfiCemz se ve vétsSiné pfipadu
nesetkavame se zasadnimi problémy, které by vedly k neshodé. Mnohdy si jen
zachranar doplni anamnézu nebo se jen ujisti, zdali nedoslo béhem transportu, k
nahlé a neocekavané zmeéné stavu pacienta.

K otazce popsani spoleCného zasahu uvedl respondent pfipad, ktery se stal
zadatkem bfezna v aredlu lanovky Pancif na Sumavském Spi¢aku. Tento vyjezd
byl hladen jako pad chlapce z lanovky. Stanice horské sluzby se nachazi v tésné
blizkosti této lanovky, takZe jsme u chlapce byli takika za nékolik minut. AZ na
misté udalosti jsme zjistili, ze se jedna o lyzare, ktery narazil do sloupu lanovky a
tudiz se nikoliv nejednalo o pad z vysky. Tento vyjezd byl zvlastni tim, ze zde byla
pritomna nejen posadka zdravotnické zachranné sluzby, ale i jednotka hasi¢ského
zachranného sboru. Pacienta jsme oS$effili na misté nehody, imobilizovali a
dopravili za pomoci hasi¢l do vozu zdravotnické zachranné sluzby. Lyzar utrpél
zranéni v oblasti obli€eje a levé horni konCetiny a byl transportovany do Klatovské

nemocnice.
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6 DISKUZE

V bakalarské praci jsme se zabyvali problematikou spoluprace zdravotnické
zachranné sluzby a horské sluzby na Sumavé. Pfedmétem vyzkumu byly dva
vzorky respondentd. Prvnim vzorkem byli zaméstnanci Zdravotnické zachranné
sluzby Plzeriského kraje z davodu pokryti Gzemi, na kterém se pohofi Sumava
nachazi. Vyzkum probihal formou anonymnich dotaznikd vytvofenych na
internetovém serveru, které byly po osloveni a pozadani hlavni sestry rozeslany
zameéstnancim na jejich emaily. Do vyzkumu byly zapojeny vyjezdové zakladny, u
kterych byl pfedpoklad, ze se setkavaji se spolupraci s horskou sluzbou. Témito
zakladnami jsou Klatovy, Su$ice, Nyrsko, Zelezna Ruda a Modrava. Celkem bylo
zameéstnanci vyplnéno 31 dotazniku, které jsme vyhodnotili a zpracovali do grafl a
tabulek.

Za druhy vzorek respondentl jsme zvolili zaméstnance Horské sluzby
Ceské republiky, oblast Sumava. U t&chto respondentd probihal vyzkum formou
polostrukturovanych rozhovora. Otazky byly podobné uspofadané, jako tomu bylo
u dotaznikd pro zdravotnickou zachrannou sluzbu. Pomoci tohoto vyzkumu jsme
se snazili ziskat dalSi uhel pohledu na danou problematiku a pfipadné objevit
aspekty, které by u vyzkumu formou dotaznikG mohly zUstat skryty. VSechny
osoby, které se vyzkumu zucCastnily, vykazovaly hluboké znalosti tykajici se
tématu bakalarské prace. Tento soubor respondenti obsahoval pouze muze a
rozhovory probihaly na zakladnach, na kterych dotazovani pracuiji.

Z prvni ¢asti dotaznikového Setfeni vyplyva, ze vyssSi zastoupeni maji muzi
61,3 % a prevazuji nad Zenami 38,7 %. Pokud bychom rozdélili zaméstnance
zdravotnické zachranné sluzby podle délky doby zaméstnanosti u této organizace
vysledkem je, Ze nejvysSi zastoupeni je v rozmezi 1-5 let 45,2 %, dale v rozmezi
11-20 let 32,3 % a nakonec v rozmezi 6-10 let 22,6 %.

V otazce nejvyssiho dosazeného vzdélani vysledky dotazniku ukazuji, ze
nejvétsi zastoupeni maji zaméstnanci s vy$Sim odbornym vzdélanim — (Dis.) 61,3
%, jako druhé v poradi se umistili respondenti s vysokoSkolskym — bakalarskym
vzdélanim (Bc.) 22,6 %, dale se stfedoSkolskym vzdélanim 9,7 % a nejmensi

zastoupeni mélo vzdélani vysokoskolské — magisterskeé (Mgr., Ing.) 6,5 %.
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Z hlediska rozdéleni vyjezdovych zakladen zdravotnické zachranné sluzby,
prevazuje zakladna v Klatovech 41,9 %, dale pak zakladna v SuSici 29 %,
zakladna v Nyrsku 12,9 %, zékladna v Zelezné Rudé 9,7 % a zékladna na
Modravé 6,5 %. MenSi zastoupeni zdravotnického personalu ve méstech Nyrsko,
Zelezna Ruda a Modrava je proto, Ze na t&chto periferiich nelze zajistit dostateény
poCet pracovnikl zdravotnickych zachranafl, vSeobecnych sester a fidiCu z
mistnich obyvatel, a tak jsou nuceni zde zajiStovat sluzbu zaméstnanci z ostatnich
vyjezdove zakladen dle rozpisu sluzeb.

Touto otazkou byl splnén prvni cil bakalarské prace: ,Zjistit Cetnost
spoluprace mezi Horskou sluzbou Ceské republiky na Sumavé a Zdravotnickou
zachrannou sluzbou Plzeriského kraje pri oSetiovani pacientu.” Zde méli
dotazovani moznost osobniho vyjadieni, protoze tato otazka byla otazkou
otevienou. Dle odpovédi, které nam byly zaslany, jsme utvofili Skalu na rozdéleni
Cetnosti spoluprace za jeden mésic. Nejvice dotazovanych respondentl 38,7 % si
mysli, Ze ke spolupraci mezi témito dvéma organizacemi dochazi 20x za jeden
mésic, dale pak 29 % dotazovanych 15x za jeden mésic, 19,3 % dotazovanych
10x za jeden mésic, 9,7 % dotazovanych 5x za jeden mésic a 3,3 %
dotazovanych uvedlo 2x za jeden mésic. V porovnani s odpovédmi, které nam
poskytli clenové horské sluzby vyplyva, Ze spoluprace téchto organizaci probiha
minimalné 1x za den. Dle ,Statistiky zasaht horské sluzby Ministerstva pro mistni
rozvoj CR“ v roce 2015, doslo ke spolupraci 8x za tyden, tedy pfiblizné 32x za
mésic. Cetnost zasah(i horské sluzby ve spolupraci se zdravotnickou zachrannou
sluzbou svédci o jejich nezastupitelnosti. Tento fakt také poukazuje na skutecnost,
Ze se obé dvé slozky vzajemné doplfuji, coz pfispiva k poskytnuti kvalitngjsi
pfednemocnicni péce.

Nasledujicimi otazkami byl splnén druhy cil bakalafské prace: ,Urcit
nejéastéjsi divody spoluprace mezi Horskou sluzbou Ceské republiky na Sumavé
a Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzeriského kraje.” Z dotaznikového Setfeni
je patrné, ze celkem 74,2 % respondentu nej¢astéji oznacilo odpovéd zranéni Ci
urazy. Nasledovalo nahlé a neolekavané zhorSeni zdravotniho stavu, které
vybralo 16,1 % a jako posledni bylo oznaeno vyhledavani ztracenych osob a

patraci akce, coz vybralo 9,7 % respondentu.
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Z nejCastéjSich druht urazi dotazovani vybrali zlomeniny 54,8 %,
vykloubeni, vyvrtnuti, natazeni 29 %, komoce 9,7 % a hematom 6,5 %. Na
skuteéné dlivody poukazuje ,Vyroéni zpréva Horské sluzby CR, o0.p.s.“ v roce
2016. Dle jejich pfehledu jednotlivych typu poranéni se na prvnim misté umistilo
poranéni kloubu, pohmozZdénina, zlomenina, rany a poté bezvédomi. Obdobné
tomu bylo i v roce 2014 ve ,Statistikdch zasaht Horské sluzby Ceské republiky” od
Jifiho BrozZka, ktery navic poukazuje na alarmujici pocet mrtvych, pro oblast
Sumavy sedm osob. V tomto ohledu se &lenové horské sluzby shoduji. Kazdy
respondent se domniva, Ze nejCastéjSim zranénim jsou urazy Ci zranéni a
zejména se jedna o zlomeniny dolnich kon€etin nebo poranéni kolenniho kloubu a
dale pak odfeniny a urazy hlavy.

Pfi vybéru Casti téla s nejvyssi Cetnosti poranéni oznacCovali respondenti v
dotaznikovém Setfeni dolni koncetiny 48,4 % a horni koncetiny 38,7 %. Dale pak
oblast hlavy 9,7 % a nejméné hrudnik 3,2 %. Podobné tomu bylo i v pfipadé
rozhovorl se Cleny horské sluzby, ktefi se domnivaji, Ze nejCastéji dochazi k
poranéni dolnich koncetin, oblast bérce a kolenniho kloubu, v€etné poranéni vazui
a dale také poranéni hlavy. Pfehled dle lokalizace poranéni obsahuje ,Vyroéni
zprava Horské sluzby CR, o.p.s.“ v roce 2016, ve které se nejvySe umistilo
poranéni dolni koncetiny, poté horni koncetiny, hlavy, hrudniku, zad a panve.

Tato zranéni si vétSinou zpusobuji osoby béhem sjezdového lyzovani, coz
uvedlo 41,9 %, dale pak pfi snowboardingu 22,6 %, cykloturistice 19,4 % a
bézeckém lyzovani 16,1 %. S témito cinnostmi ve stejném pofadi se v
rozhovorech zcela shoduji i ¢lenové horské sluzby. Na skutec¢né Ccinnosti
poukazuje Jifi Brozek ve ,Statistikach zasahi Horské sluzby Ceské republiky” v
roce 2014. V jeho statistikach se nejvySe umistilo sjezdové lyzovani, poté
cyklistika, snowboarding a péSi turistika. Z tohoto divodu se horska sluzba
zaméfuje i na prevenci. Zavadi znacCeni a ochranné prostiedky v zimnich
stfediscich, popisuje pravidla pro zajisténi zachrany osob a povinnosti
provozovatele a ostatnich navstévnikl lyZafskych arealt. Dale upravuje chovani
osob na sjezdovych tratich v souladu s pravidly mezinarodni lyzafské organizace
FIS.
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V rozdéleni podle zavaznosti stavu pacienta, vétSina respondentd oznacila
odpovéd stfedné tézka poranéni 77,4 % a tézka, zivot neohrozuji poranéni 22,6
%. Ing. Michal Kratochvil pi$e v ,Aktualnich informacich Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky Ceské republiky“ pro Plzefisky kraj, ze nejvétsi podet
zastoupeni pacientd jsou ti bez ohrozeni Zivota.

Zaméstnanci zdravotnické zachranné sluzby oznacili za nejvice
oSetfovanou vékovou skupinu dospélé 59 %, dale dospivajici mladez 35,5 % a
seniory 6,5 %. V porovnani s odpovédmi ¢lent horské sluzby se zasadné nelisi.
Tito poskytuji prvni pomoc vSem vékovym kategoriim, pfiCemz lehce prevySuje
kategorie dospéli v produktivnim véku.

V otazce, zdali pomaha spoluprace zdravotnické zachranné sluzby s
horskou sluzbou se respondenti jednoznaéné domnivaji, Ze ano tedy 100% shoda
a stejné tomu tak bylo i v pfipadé ¢lent horské sluzby. Naopak u hodnoceni
spoluprace téchto dvou organizaci k jednoznacné shodé nedoslo. Za vybornou
spolupraci jsem absolutné spokojen oznacilo 25,8 % respondentl, velmi dobrou
spolupraci oznacilo nejvice respondentd 38,7 %, dobrou spolupraci oznacilo 29
% respondentl a dostateCnou spolupraci oznacilo 6,5 % respondentl. Z hlediska
Clenu horské sluzby jsou se spolupraci s posadkami zdravotnické zachranné
sluzby vSichni velmi spokojeni a dle jejich slov probihda na vysoké urovni. Z
rozhovoru 1 a 4 je patrné, ze zaméstnanci horské sluzby nejsou s praci
zdravotnického operacniho stfediska zdravotnické zachranné sluzby pfFilis
spokojeni. Pfipominky na stranu zdravotnického operacniho stfediska jsou hlavné
v tom, Ze dispecefi nechapou systém prace horské sluzby a nedokazi se vcitit do
situace horského zachranare, nizka znalost terénu na Sumavé a malo detailné
propracované mapy k urCeni mista udalosti. Ro¢nak ve své bakalarské praci z
roku 2012 na téma ,Cinnost a kompetence Horské sluzby s névaznosti na
zdravotnickou zachrannou sluzby,” zminuje otazku hodnoceni soucinnosti téchto
dvou slozek, ze které vyplyva, Ze vétSina oslovenych respondentd, tedy 75 %
hodnoti spolupraci jako kladnou a jsou spokojeni.

Z vysledkl dotaznikového Setfeni je patrné, ze nejvyssi Cetnost spoluprace
zdravotnické zachranné sluzby a horské sluzby dle roéniho obdobi probiha nejvice
v zimé, coz oznacila vétSina respondentd 80,6 % a dale pak v lété 19,4 %.
Zaméstnanci horské sluzby odpovidali na tuto otazku tak, ze nejvysSi Cetnost
probiha v hlavnich turistickych sezonach, kterymi jsou Iéto a zima, kde se spiSe
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priklanéli k zimnimu obdobi. Pouze v rozhovoru 3, respondent uvadi, ze v
soucasnosti Cetnost spoluprace v obdobi zimy a léta je stejna. Dle diplomoveé
prace Bc. Kulika z roku 2010 na téma ,Uloha Horské sluzby v IZS “ vyplyva, ze
nejCastéji probiha spoluprace v zimnim obdobi.

K nasledujici otazce se vztahuje tfeti cil bakalarské prace: ,Zjistit zptsob
predavani pouziteho zdravotnického vybaveni pri zasahu mezi Horskou sluzbou
Ceské republiky oblasti Sumava a Zdravotnickou zéchrannou sluzbou Plzetiského
kraje.“ Nejvice oznaCovali respondenti 61,3 % odpovéd, Ze jsou pomucky po
pfevozu pacienta do zdravotnického zafizeni vraceny zdravotnické zachranné
sluzbé po domluvé s horskou sluzbou. Jako druhé nejCastéji oznaCované tvrzeni
38,7 % vybrali dotazovani, ze se pomucky ponechavaji ve zdravotnickém zafizeni,
kam byl pacient sméfovan a horska sluzba si jejich navratnost musi zajistit sama.
Doplnujici rozhovory se Ccleny horské sluzby potvrdili tyto dvé varianty za
nejCastéjSi zplsob a zadné jiné moznosti nepfinesly. Predavanim pomucek
pouzitého pfi zasahu mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou sluzbou
se ve vyzkumné Casti své prace zabyva Rocnak, 2012. Uvadi, ze pfi predani
pacienta si vyménuje pomulcky 37,5 % respondentd a variantu pomucky jsou
vraceny zdravotnické zachranné sluzbé po domluvé s horskou sluzbou spolu s
moznosti, Zze jsou tyto pomucky ponechavany ve zdravotnickém zafizeni, kam byl
pacient sméfovan uvedlo 50 % respondenta.

Dotazovani respondenti 83,9 % se domnivaji, ze Zadny spole¢ny nacvik
zasaht mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou sluzbou neexistuje a
naopak 16,1 % dotazovanych, Ze takovy nacvik existuje. V pfipadé, rozhovoru se
zameéstnanci horské sluzby vsSichni uvadi, ze Zadny nacvik modelovych situaci
neexistuje, pouze se poradaji seminafe a konference, na kterych prednaseji
zameéstnanci Zdravotnické zachranné sluzby Plzefiského kraje. Kfiz se ve své
bakalarské praci s nazvem ,Spoluprace zdravotnické zachranné sluzby a horské
sluzby pfi oSetfovani ranénych v nepfistupném terénu oblasti Sumava“ z roku
2013 mimo jiné zabyva i existenci spolecného cvieni téchto dvou organizaci. Z
vysledkl Setfeni vyplyva, Ze zadného oficialniho cvi€eni mezi zdravotnickou
zachrannou sluzbou a horskou sluzbou neexistuje. VeSkeré nacviky jsou
predevSim na dobrovolnosti ¢lenl a v pfipadé, ze zdravotnicka zachranna sluzba
napfiklad nacviCuje postupy pfi hromadném nestésti, které se odehravaji na uzemi

s pusobnosti horské sluzby, tak se téchto cviceni pfimo uc€astni. Dale dochazi k
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proskoleni ¢lenl horské sluzby od lékafl z vyjezdového stanovisté Klatovy v

resuscitaci, ale dalSi nacviky v ramci téchto dvou organizaci neprobihaji.

P1: Pfredpokladame, ze 80 % respondenttl odpovi, Zze dochazi minimalné 10x
do mésice ke spolupraci mezi horskou sluzbou a zdravotnickou zachrannou
sluzbou.

Z grafu 5 je zfejmé, Ze zaméstnanci zdravotnické zachranné sluzby
spolupracuji s horskou sluzbou v 87 % minimalné 10x za jeden mésic. Z
provedenych doplfiujicich rozhovori se &leny horské sluzby bylo zjisténo, zZe
minimalné jednou denné, tedy pfiblizné 30x do mésice dochazi ke spolupraci
téchto dvou organizaci.

Tento predpoklad se potvrdil.

P2: Predpokladame, ze spoluprace zdravotnické zachranné sluzby s horskou
sluzbou pomaha obéma organizacim pfi poskytovani prednemocniéni péce.

Z grafu 7 a rozhovorl se cCleny horské sluzby je patrné, Ze vSichni
dotazovani jednoznacné vypovedéli, ze je tato spoluprace prospésna pro obé dvé
organizace, coz je 100% shoda dotazovanych.

Tento predpoklad se potvrdil.

P3: Predpokladame, ze castéjSim divodem spoluprace mezi horskou
sluzbou a zdravotnickou zachrannou sluzbou jsou zranéni ¢i Urazy nez nahlé
a neocekavané zhorseni zdravotniho stavu

Z grafu 11 a rozhovoru se Cleny horské sluzby je patrné, Zze nejCastéjSim
divodem spoluprace téchto dvou organizaci jsou zranéni nebo urazy.

Tento pfedpoklad se potvrdil.

P4: Predpokladame, ze castéji praktikovanym zplasobem predavani
zdravotnického vybaveni pouzitého pfi zasahu mezi horskou sluzbou a
zdravotnickou zachrannou sluzbou je, Zze se pomicky po prevozu pacienta
do zdravotnického zafizeni vrati posadce zdravotnické zachranné sluzbé a ta
je po domluvé preda horské sluzbé.

Z grafu 16 je patrné, Ze Castéji praktikovanym zplsobem predavani
zdravotnického vybaveni pouzitého pfi zasahu je, Zze se pomicky po pfevozu
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pacienta do zdravotnického zafizeni vraceny zdravotnické zachranné sluzbé po
domluvé s horskou sluzbou, coz uvedlo 61,3 % respondentl. Z provedenych
rozhovorll se Cleny horské sluzby bylo zjisténo, ze se kombinuji dva zplsoby
navraceni zdravotnického vybaveni a témi jsou: Pomucky se ponechavaji ve
zdravotnickém zafizeni, kam byl pacient pacient sméfovan a horska sluzba si
jejich navratnost musi zajistit sama a pomucky jsou po pfevozu pacienta do
zdravotnického zafizeni vraceny zdravotnické zachranné sluzbé& po domluvé s
horskou sluzbou, ktery je praktikovan Castéji.

Tento predpoklad se potvrdil.
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ZAVER

Téma bakalarské prace je Spoluprace zdravotnické zachranné sluzby s
horskou sluzbou na Sumavé. Toto téma jsem si vybral proto, Ze mi je blizké
hlavné z diivodu, Ze bydlim v horském mésté Zelezna Ruda, kde obé& dvé slozky
maji své vyjezdové zakladny a tudiz dochazi i k jejich spolupraci. Také bych se v
budoucnu velmi rad zaméfil na pfednemocni¢ni neodkladnou péci, a tak jsem se
chtél dozvédét co nejvice informaci a nahlédnout hloubé&ji do nitra téchto dvou
zachrannych organizaci.

V této bakalarské praci jsme pomoci dotazniku spolu s rozhovory, které
byly posléze v diskuzi analyzovany a doplnény komentafi zjiStovali aktualni situaci
téchto dvou organizaci. Rozhovory se €leny horské sluzby nam davaji moznost se
k tomuto tématu vice vyjadfit, pro ziskani kvalitnéjSich dat pouZzitelnych pro tvorbu
této prace.

V prvnim cili jsme zjiStovali Cetnost spoluprace mezi Horskou sluzbou
Ceské republiky na Sumavé a Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzefiského
kraje pfi oSetfovani pacientl. Vysledkem bylo, Ze ke spolupraci téchto dvou
organizaci dochazi témér denné. Samoziejmé zalezi na letni a zimni sezéné, kdy
se tato spoluprace zvySuje i na nékolikrat denné, ale také na podminkach, které v
danou chvili na horach panuji. Naopak mimo hlavni sezény, kdy se snizuje vyskyt
turistl, dochazi i ke snizeni poctu vyjezdl obou slozek.

Ve druhém cili jsme analyzovali nejCastéjSi dlvody spoluprace mezi
Horskou sluzbou Ceské republiky na Sumavé a Zdravotnickou zéachrannou
sluzbou Plzefiského kraje. Zjistili jsme, ze mezi nejCastéjsi duvody patfi zranéni Ci
urazy. Z nejc¢astéjSich druhd urazi dotazovani zejména vybrali zlomeniny,
vykloubeni, vyvrtnuti, natazeni a rozhovory se €leny horské sluzby tyto duvody
doplnili o poranéni hlavy.

Ve tfetim cili jsme zjiStovali zpusob predavani pouzitého zdravotnického
vybaveni pfi zasahu mezi Horskou sluzbou Ceské republiky oblasti Sumava a
Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzenského kraje. Zjistili jsme, ze CastéjSim
zpusobem je, ze jsou pomulcky po pfevozu pacienta do zdravotnického zafizeni

vraceny zdravotnické zachranné sluzbé po domluvé s horskou sluzbou.
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Zavérem této bakalarské prace bychom chtéli zdUraznit, Ze jsme chtéli
pouze utvofit nahled na aktualni stav a objektivné jej zhodnotit a nasledné
zduraznit, jak je dllezité, ze tato spoluprace probiha. Diky zvolenému tématu jsem
mél moznost proniknout do problematiky, ktera mé zajima a ziskat tak cenné

informace a zkuSenosti z tohoto prostredi.
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SEZNAM ZKRATEK

ATD A tak dale

CR Ceska republika

CSSR Ceskoslovenska socialisticka republika

HS Horska sluzba

IKAR Mezinarodni organizace horskych zachrannych sluzeb
1ZS Integrovany zachranny sbor

KC Koruna Geska

LZS Letecka zachranna sluzba

NLZP Nelékarsky zdravotnicky personal

O.P.S. Obecné prospésna spolecnost

PNP Pfednemocnicni neodkladna péce

RLP Rychla Iékarska pomoc

RV Rendez-vous

RZP Rychla zdravotnicka pomoc

SSR Slovenska socialisticka republika

TANR Telefonicky asistovana neodkladna resuscitace
TAPP Telefonicky asistovana prvni pomoc

Z.S. Zapsany spolek

ZN Znacka

Z0S Zdravotnické operacni stfedisko

Z7ZS Zdravotnicka zachranna sluzba
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Priloha 1 Dotaznik pro zaméstnance Zdravotnické zachranné sluzby
Plzeniského kraje

Vazené respondentky, Vazeni respondenti,

jmenuji se FrantiSek Zelenka a jsem studentem 3. ro¢niku studijniho oboru
Zdravotnicky zachranar na Fakulté zdravotnickych studii ZapadocCeské univerzity v
Plzni. Timto Vas prosim o vyplnéni anonymniho dotazniku pro mou bakalafskou
praci na téma Spoluprace Zdravotnické zachranné sluzby s Horskou sluzbou
na Sumaveé.

Ziskana data budou pouzita pouze pro zpracovani této bakalarské prace.

Velmi Vam dékuji za vypInéni dotazniku a Cas, ktery jste timto stravili.

FrantiSek Zelenka

1. Pohlavi.
e Mmuz
e Zena

2. Jak dlouho jste zaméstnany/a u Zdravotnické zachranné sluzby?

e 1-5]let

e 6-10 let
e 11-20 let
e 21 avice

3. Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani?
e Stfedoskolské
e VySSiodborné - (Dis.)
o VysokoSkolské - bakalafské (Bc.)
e VysokoSkolské - magisterské (Mgr., Ing.)
e Vysokoskolské - doktor mediciny (MUDr.)

4. Uved'te vyjezdovou zakladnu na které pracujete.

o Klatovy

e Susice

e Nyrsko

e Zelezna Ruda
e Modrava

e Jina



5. Jak €asto dochazi ke spolupraci s Horskou sluzbou?
e Doplnte prosim pfiblizny mésicni interval:.........................olL

6. V jakém roénim obdobi probiha spoluprace pfi oSetfrovani ranénych
nejcastéjsi?

e Jaro

e Léto

e Podzim

e Zima

7. Pomaha Vam spoluprace s Horskou sluzbou pfi poskytovani
prednemocniéni péce?

e Ano
e Ne

8. Jak by jste ohodnotil/a spolupraci téchto dvou slozek?
e \/yborna spoluprace — neni co zlepSovat, jsme absolutné spokojeni
e Velmi dobra — jsme velmi spokojeni
e Dobra - vyhovuje mi
e Dostate¢na — s urcitymi vyhradami, ale nakonec se vzdy dohodneme
e NedostateCna — nevyhovuje mi

9. Jaka je nejvice osetrovana vékova skupina pacienta?
e Pfedskolni vék
e Skolni vék
e Dospivajici mladez
e Dospéli
e Seniofi

10. Vyberte zavaznost stavu, na kterém nejéastéji spolupracujete s Horskou
sluzbou.

e Nezavazné poranéni

o Stfedné tézké poranéni

o TéZkeé Zivot neohrozujici poranéni jedné oblasti téla

o Tézké bezprostfedné zivot neohrozujici poranéni viceCetnych oblasti
téla

o TéZke Zivot ohrozujici poranéni viceCetnych oblasti téla

e Tézké bezprostfedné Zivot ohroZujici poranéni viceCetnych oblasti
téla se selhanim zakladnich zivotnich funkci

e Primarné smrtelné poranéni



11. Divodem spoluprace s Horskou sluzbou jsou nejcastéji?
e Akutni poruchy védomi az bezvédomi
e Nahlé a neoCekavané zhorSeni zdravotniho stavu
e Zranéni Ci urazy
e Dopravni nehody se zranénim osob
o KrecCe a nové se vyskytujici ochrnuti jedné nebo vice Casti téla
e Dusnost a poruchy dychani

e Poruchy kardiovaskularniho systému s doprovodnymi symptomy
jako jsou bolest &i tlak na hrudi a nahlé zmény krevniho tlaku

e Vyhledavani ztracenych osob a patraci akce

12. Jaka je nejbéznéjsi Cinnost osob, pri které doslo ke zranéni?
e LyZovani sjezdové
e LyZovani bézecké
e Snowboarding
e Skialpinismus
e Boby a sané
o Pé&Si turistika
e Cykloturistika

e Béh
e Jiné:
U170 | (- T

13. Vyberte cast lidského téla s nejvyssi cetnosti poranéni?
e Hlava
e Krk

Hrudnik

Bficho

Zada

Panev

Horni kondetina

Dolni kondetina

14. Oznacte druh urazu, se kterym se setkavate u zranéné osoby nejcastéji.
e Bezvédomi
e Komoce
e Zlomenina

Vykloubeni, vyvrtnuti, natazeni

Trzna rana

Povrchova zranéni



e Hematom
e Jiné:

15. Vyhovuje Vam zaznam o vyjezdu Horské sluzby?
e Ano
e Ne

16. Jakym zplisobem funguje predavani zdravotnického vybaveni pouzitého
pfi zdsahu mezi Horskou sluzbou a Zdravotnickou zachrannou sluzbou
(kréni limce, vakuové dlahy, panevni fixace atd.)?

e Pomducky si vyménime pfi pfedani pacienta

e Pomdlcky jsou po pfevozu pacienta do zdravotnického zafizeni
vraceny ZZS po domluvé s HS

e Pomdlcky se ponechavaiji ve zdravotnickém zafizeni, kam byl pacient
smérovan a horska sluzba si jejich navratnost musi zajistit sama.

e Pomdlcky se nevraci
e Jina odpovéd Uvedte prosimjaka: ...........ccooiiiiiiiiiii i,

17. Jste spokojen se zdravotnickym vybavenim, které mate k dispozici?
¢ Ano, je kvalitni a spolehlivé.
e SpiSe ano, vyhovuje mi
e SpiSe ne, nevyhovuje mi
¢ Ne, je nedostacujici

18. Existuje spole€ny nacvik zasahu mezi Zdravotnickou zachrannou
sluzbou a Horskou sluzbou?

e Ano
e Ne

19. Uéastnil jste se osobné nacviku spoluprace s Horskou sluzbou?
e Ano
e Ne



Priloha 2 Rozhovory pro cleny Horskeé sluzby Ceské republiky, oblast
Sumava

1. Kolik je Vam let?

2. Jak dlouho jste zaméstnany u horské sluzby?

3. Jak Casto dochazi ke spolupraci se zdravotnickou zachrannou sluzbou?
4. V jakém ro¢nim obdobi probiha spoluprace nej¢astéji?

5. S jakymi stanovisti zdravotnické zachranné sluzby nejCastéji

spolupracujete?

6. Pomaha Vam spoluprace se zdravotnickou zachranou sluzbou pfi

poskytovani pfednemocnicni péce?
7. Jak tato vzajemna spoluprace probiha?
8. Jak by jste ohodnotil spolupraci se zdravotnickou zachrannou sluzbou?

9. Jakym zpUlsobem probiha komunikace mezi horskou sluzbou a

zdravotnickou zachrannou sluzbou?

10. Existuje spole¢ny nacvik mezi zdravotnickou zachrannou sluzbou a horskou

sluzbou?
11.Ugastnil jste se osobné tohoto nacviku?

12.Dovolaval jste si nékdy leteckou zachrannou sluzbou z pozice ¢lena horské

sluzby?
13.Co by pomohlo ke zlepSeni kvality vzajemné spoluprace?
14.Jaka je nejvice oSetfovana vékova skupina pacient?

15.Jaké druhy Urazl jsou nejcastéjsSim dlivodem spoluprace se zdravotnickou
zachrannou sluzbou?

16.Jaka je nejbéznéjsi Cinnost osob, pfi které doslo ke zranéni?

17.U jaké Casti téla, dochazi nejCastéji k poranéni?

18.Jakym zpusobem funguje pfedavani zdravotnického vybaveni pouzitého pfi
zadsahu mezi Horskou sluzbou Ceské republiky, oblast Sumava a

Zdravotnickou zachrannou sluzbou Plzeriského kraje (kréni limce, vakuové

dlahy, panevni fixace)?



19.Jakym zpusobem probiha prfedani pacienta zdravotnické zachranné

sluzbé?

20.Akceptuji posadky zdravotnické zachranné sluzby vyjezdové zaznamy

horské sluzby?
21. Jste spokojeny s metodikou prvni pomoci pro horskou sluzbu?

22.Popiste néjaky zasah, béhem kterého doSlo ke spolupraci horské sluzby a

zdravotnické zachranné sluzby.



Priloha 3 Povoleni sbéru dat na Zdravotnické zachranné sluzbé Plzenského

kraje

Reditel Zdravotnické zachranné sluzby Plzeriského kraje
MUDr. Pavel hrdli¢ka

Klatovska ti. 2960/200i

301 00 Plzen

V Plzni dne 07.11.2017
Véc: Zadost o povoleni sbéru dat na ZZS PK
VazZeny pane fediteli,

Jmenuji se FrantiSek Zelenka a jsem studentem 3. roéniku Fakulty
zdravotnickych studii Zapado&eské univerzity v Plzni, oboru Zdravotnicky zachranar.

Rad bych Vas poZadal o umoznéni provedeni dotaznikového Zetfeni na
ZZS PK, jehoz vysledky pouZiji pfi zpracovani praktické Casti bakalafské prace na
téma ,Spoluprace zdravotnické zachranné sluzby s horskou sluzbou na Sumava”,

Tuto zévérecnou praci vypracovavam pod vedenim Mgr. Evy Pfefferové z
Fakulty zdravotnickych studii Zapado&eské univerzity v Plzni.

Timto Vas Zadam o sdéleni Vageho rozhodnuti.

S pozdravem

FrantiSek Zelenka
Student 3. roéniku oboru Zdravotnicky zachranaf
FZS ZCU v Pizni

Vedouci prace:
Magr. Eva Pfefferova

Katedra zéchranafstvi a technickych oborii
Fakulta zdravotnickych studii

ZCU v Plzni

E-mail: pfeffe@kaz.zcu.cz

Kontaktni Gdaj:
Franti$ek Zelenka

Javorska 402

340 04 Zelezna Ruda

Tel. Cislo: +420 720 302 520
E-mail: zelenkaf@students.zeu.cz

Vyiadteni k zadosti: [ a))zadost povolena b) 2adost zamitnuta
Oduvodnént: I
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