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Uvod:

Urazy ve $kole jsou velmi Gasté a b&Zné, a to nejen pii t&lesné vychové, ale i v ostatnich
hodindch a také béhem piestavek. Télesna vychova je oproti ostatnim pfedmétim v tomto
ohledu netradi¢ni, naplni t€lesné vychovy je pohyb, ktery z pravidla urazim piedchazi. Tato
prace nehleda moznosti, jak se vyvarovat témto uraztim ani jak je fesit. Jejim cilem je celkové
porovnani urazovosti, podle véku, pohlavi ditéte a podle mésice, dale porovnani typt trazu,
které nejcastéji vznikaji a jejich rozdéleni na urazy béhem TV a ostatni (piestavky a ostatni
hodiny). Prevenci a feSenim urazi ve Skolnim prostfedi a hlavné béhem télesné vychovy bych
se chtéla zabyvat v navazujici préaci.

Tuto praci jsem si vybrala proto, ze jsem chodila na sportovni gymnazium, kde byly
Urazy béZzné, a sama jsem na urazy trpéla Casto, jak ve Skole, tak i mimo ni. Chtéla bych
udélat celkové zmapovani Grazovosti, navysit pocet praci zabyvajici se tématikou trazovosti
ve Skolach

Cerpala jsem z knih urazi ze dvou kladenskych zékladnich $kol. Jednala jsem s fediteli
nebo se zastupci $kol, kterym jsem vysvétlila svij zamér. VEtSina zastupet Skol mi odmitla
dat k nahlédnuti jejich knihy urazi, protoze jde o0 soukromi Zzakid a potiebovali by souhlas
kazdého rodice, jehoz potomek mé v knize zaznam. TakZe sehnat dostatek materialu nebylo
snadné. Nakonec mi na dvou zékladnich Skolach dali k dispozici jejich knihy trazi s tim, Ze
jsem si musela v§e opsat beze jmen a nesmélo se nic fotit nebo kopirovat.

V jednotlivych knihach jsem narazila na n€kolik problému. V zadné knize trazt nebyly
uvedeny tiidy, takZe jsem musela zaky rozfadit podle ro¢niku narozeni, ktery nemusel
odpovidat jejich tfidé diky odkladim, opakovani ro¢nikil atd., takZe jsem se rozhodla déti
rozttidit podle jejich pfiblizného véku misto tfidy, kterou navstévuji. VEk je ale také pouze
orienta¢ni, protoze jsem vychazela z jejich roku narozeni (nebylo uvedeno konkrétni datum) a
roku, kdy se Uraz stal. Dalsi problém byly samotné z&pisy do knihy trazi, zcela chybélo
datum narozeni ditéte, nebyl vyplnén popis udalosti, pfi které k tirazu doslo, a byl vyplnén

pouze popis urazu atd. Proto byly n€které zdznamy vytazeny z mého Setieni.



1 Problém a cil prace

1.1 Cil prace

Cilem této prace je pomoci analyzy knih trazii zmapovat Urazovost na druhém stupni

zékladnich $kol v kladenském regionu od $kolniho roku 2010/2011 do $kolniho roku
2015/2016, tzn. za poslednich pét let.

1.2 Problémové otazky”

Piihodi se vice urazii béhem vyuky télesné vychovy nebo béhem ostatnich hodin a
prestavek?

Snizuje se Grazovost déti se zvysujicim se vékem?

Jaka ¢ast téla byva nejcastéji postiZzena pii razech béhem skolni TV?

Zvysuje se pocet trazt od roku 2010 do roku 2015?

Stavaji se urazy Castéji chlapctim nebo divkdm?

Ma vliv na pocet tirazti ro¢ni obdobi?

1.3 Ukoly préce

Z cile prace vyplyvaji tyto ukoly:

Komunikovat se Skolami a domluvit s nimi pfistup k jejich knize urazii za poslednich
pét let.

Sepsat zaznamy turaz, které se staly béhem hodin télesné vychovy.

Sepsat zaznamy turazd, které se staly béhem prestavek.

Sepsat zdznamy urazd, které se staly béhem ostatnich hodin.

Utiidit ziskana dat.

Vyhodnotit data pomoci pocitacového programu MS Excel.

Zhodnotit vysledky.



2. Teoreticka ¢ast:

2.1 Ramcovy vzdélavaci program
Ramcovy vzdélavaci program rozdéluje ¢innost télesné vychovy do tii kategorii podle
toho, co ovlivityji. Dale se budu vénovat pouze 2. stupni zakladni skoly.
o Cinnosti ovliviiujici zdravi
e Cinnosti ovliviiujici Grove pohybovych dovednosti

e Cinnosti podporujici pohybové udeni

2.1.1 Cinnosti ovliviiujici zdravi:
Cilem telesné vychovy je vytvotit zdkovi vztah k pohybu takovym zpiisobem, aby byl

schopen a ochoten sam zafazovat pravidelny pohyb do svého rezimu. Zak se sam snazi zlepsit
svou té¢lesnou zdatnost a umi si zvolit svlij pohybovy program. Sdm se umi na pohyb pfipravit
a urCit si rozsah pohybové cinnosti. Odmita navykové a jiné Skodlivé latky, protoZze se
neslucuji se zdravim a sportem, pfizptisobi pohybovou aktivitu aktualnimu znecisténi ovzdusi.
Dba na bezpecnost jeho i okoli a pfizplsobi se znamému i neznamému prostiedi podle

potieby.

2.1.2  Cinnosti ovliviiujici uroveii pohybovych dovednosti:
74k zvlada posoudit miru svych pohybovych dovednosti a prakticky je vyuzit v hrach a

soutézich. Sdm umi pfi osvojovani pohybové €innosti najit své nedostatky a jejich pficiny.

2.1.3  Cinnosti podporujici pohybové uceni:
Zak pouziva a rozumi nazvoslovi jako cvienec, rozhodéi, divak atd. Zna a dodrzuje

pravidla ¢estného soupefeni, pomoc handicapovanym, respekt k opaénému pohlavi a ochranu
piirody pfi sportu. Umi se dohodnout na spolupraci a taktice tymu, dodrzuje tato pravidla. Zna
prava a povinnosti hra€e, rozhod¢iho, organizatora 1 divdka a uplatiiuje je. Umi samostatné
posoudit své vykony v dané pohybové ¢innosti. Zvlada zorganizovat sam i v tymu jednoduché
sportovni akce a spolurozhoduje dané soutéze. Umi zpracovat naméfena data, vyhodnotit a

prezentovat je.
(BALADA, 2006)



2.2 Motoricky vyvoj ditéte

Zde se budu vénovat pouze motorickému vyvoji do sedmnécti let. Cim mladsi je jedinec, tim
jsou jeho motorické znaky podobnéjsi ostatnim jedincim jeho véku, a ¢im se vice blizi
sedmnactému roku, tim jsou jeho motorické znaky vice ovliviiovany vnéj§im prostiedim a
vychovnym systémem, a proto se vice li$i od ostatnich jedinct jeho véku.

Vyvoj jedince je zavisly na funkci nervoveé soustavy, ristu a osifikaci kosti a na ristu
svalstva. Zdokonalovani motoriky je zavislé na celkovém fyzickém i psychickém rustu, dale
na vyucovani, na vsech zptsobech Skolni, mimoskolni, organizované i neorganizované télesné
¢innosti a na celkovém pohybovém rezimu.

Motoricky vyvoj se zaklada jiz v prenatalnim obdobi a je dulezité od porodu podporovat
ptirozeny pohyb ditéte. VétSinou podléha motoricky vyvoj tzv. cefalokaudalnimu zékonu. Ten
fika, ze motorika se rozviji a zdokonaluje postupné od hlavy a trupu smérem ke koncetinam,
horni koncetiny se dale vyviji od ramene k prstim a posledni pfichazi na tadu dolni
koncetiny.

Az do mladsiho Skolniho véku se postupné dité zdokonaluje ve svych pohybech, stavaji

V obdobi pubescence nastava zlom. Dochazi zde k nahlému rustu koncetin a dotvaieni
pohlavnich znaki a jedinec ma v tomto obdobi labilni nervovou soustavu. Diky nahlému ristu
koncetin se u netrénovanych jedinc zhorSuje koordinace, coz se projevuje v motorickych
testech. Pohyby se opét stavaji méné usporné, méné koordinované, strnulé a objevuji se
souhyby. Jedinec se vSak v tomto obdobi Iépe uci, protoze je schopen analyzy pohybu a jeho
pochopeni. Toto obdobi je dtlezité pro rozvoj vSestrannosti. Pokud jedinec dostatecné cvici,
nemusi se u né&j negativni projevy objevit viibec, naopak, pfi dostatecné trénovanosti miize
dochazet ke zvySovani vykonnosti. Ke konci pubescence se projevuje i typicka muzska a

7zenska motorika.

(CELIKOVSKY, 1979)
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2.3 Urazy

,Uraz je jakékoliv myslné ¢&i netimyslné poskozeni organismu, ke kterému doslo
nasledkem akutni expozice termalni, mechanicke, elektrické ¢i chemické energic a
z nedostatku zivotné nezbytnych energetickych prvki ¢i veli¢in, jako kyslik ¢i teplo.*

(HADDON, 1981)

VétSina lidi si pod tirazem piedstavi zlomeninu, ale Grazy jsou mnohem obsahlejsi. Patii
mezi né také otravy, tonuti, popaleniny, pohmozdéniny, vykloubeni, duseni... Kazdy rok maji
urazy na svédomi 300 détskych Zivota a tisice trvalych postizeni.

(FRISOVA, 2006)
2.4 Priciny urazi:

Kazdy Graz ma své pficiny a viem se da vice ¢i méné predchazet. VétsSinou je na viné
bud’ nebezpeéné prostiedi nebo nebezpecné chovani déti samotnych ¢i dospélych. Faktory
,které ovliviiuji Grazovost, budeme d¢€lit na vnéj$i a vnitini. VéEtSina téchto pficin predchazi
vSem uUrazim, at’ uz se udaly pfi sportovni ¢innosti ¢i pii bézném dni, nékteré predchazi
prevazné uraziim pii télesné vychove.

(Urazy a otravy u déti a jejich prevence)
2.4.1 Vnéjsi faktory:
2411 Terén

Neznalost terénu, nepovSimnuti si pfekazky nebo neodhadnuti nebezpeci urcitého terénu
je Casta pficina Urazd.

Pii télesné vychové je nutné zajistit odpovidajici terén. Musi byt pfedem zkontrolovan,
aby se zamezilo urazim. Velmi Castym faktorem zpusobujicim Uraz je neznalost terénu.
Neupraveny, hrbolaty, Skvarovy, asfaltovy nebo betonovy povrch negativné ovliviiuje vyskyt
urazil.
2.4.1.2 Vybaveni

Nekvalitni, staré vybaveni je Castou pfi¢innou urazi. Toto plati, jak v bézném Skolnim
dni (lavice, zidle, zajisténé skiinky, ostré hrany...), tak tfeba pii pracovnich ¢innostech, kde
7aci pracuji s riznymi nastroji, které je tfeba pravidelné kontrolovat.

V télocviéné musi byt vybaveni také kontrolovano, obnovovano a opravovano.
Nebezpecné jsou tréici hiebiky, natrzené popruhy, zrezivélé konstrukce, zanedbané dievéné
Casti, u kterych hrozi tfepeni a nasledné zadfeni tfisek atd. Vybaveni musi prochazet

pravidelnou revizi.
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2.4.1.3 Povétrnostni vlivy

Neptiznivé podminky negativné ovliviiuyj terén a také pasobi na cely organismus a
vykon jedince, mohou vznikat omrzliny, Upal, podchlazeni, piehiati organismu... To plati pro
Skolni vylety, zavody a télesnou vychovu ve venkovnim prostiedi.
2.4.1.4 Ochranné pomiicky

Ochranné pomiicky je potieba pouzivat pro velké mnozstvi ¢innosti v bézném Zzivote, ve
Skole se setkdme nejcastéji s ochrannymi pomtickami potiebnymi pro pracovni ¢innosti,
chemické laboratoie, vytvarnou vychovu a dalsi.

Pro kazdy druh sportu i v télesné vychové je vhodné jiné obleCeni a obuv podle
hygienickych norem. Pro kazdy sport je vSak nutné mit obleceni Cisté. Pro n¢které konkrétni
aktivity provozované v ramci télesné vychovy je nutné i konkrétni vybaveni naptiklad pro
cyklistiku, plavani, horolezeni, vodactvi a dalsi.
2.4.1.5 Organizacni nedostatky

Nedostatky v organizaci jsou ¢asté, jak pii télesné vychové, tak pii jakékoli skolni akci.
Nebezpecna je preplnéna télocvicna (ucebna, jidelna...), velké mnozstvi déti na jednoho
ucitele, nedisciplinovanost zakd, $patna informovanost ucitelti a zaku atd.
2.4.1.6 Dalsi osoba

S trazem zpusobenym dal$i osobou se setkavame také Casto, at’ uz umyslnym c¢i
neumyslnym, Zaci do sebe navzajem stréi, podrazi si nohy apod....

V télesné vychové je pfic¢inou Urazu napiiklad nedostatecna dopomoc a zachrana, Grazy
mohou vychazet z pfedchoziho bodu organizaé¢nich nedostatkl. Pfi kolektivnich hrach muaze
dojit k urazu zptisobenému spoluhra¢em nebo Castéji protihra¢em.
2.4.1.7 Alkohol a jiné navykové latky

Miuzeme se setkat i S tim, ze dit€ pozilo alkohol ¢i jinou navykovou latku. To zplsobuje
snizeni koncentrace, rovnovahy a mnoho dalSich negativnich jevi.

2.4.2 Vnitini faktory
2.4.2.1 Unava, pietrénovanost

Za tnavu je casto zodpovédny nedostatek odpocinku, Spatnd Zivotosprava,
pretrénovanost, nedostatedna regenerace. Zak neni schopen vykonavat koordinované pohyby,
coz je Castou pficinou Urazl pfi TV i1 v bézném vyucovani.
2.4.2.2 Nedostate¢na trénovanost, precenéni vlastnich sil

V dnesni dob¢é mize byt télesna vychova jedinym pohybem, ktery Zaci maji. Nekteii

z nich nemusi odhadnout své vlastni schopnosti, snazi se dosahnout stejnych vysledkt jako
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jejich trénovani spoluzaci, proto mize k poSkozeni jejich organismu dojit i pii jednoduchych
¢innostech.
2.4.2.3 Zanedbani rozcvicky

Rozcvicka nastartuje organismus a piipravi ho na nasledujici zatéz. Zatéz bez rozcvicky
je pro t€lo vétsi Sok a télo pak neni schopné podavat dostate¢né vykony bez rizika poSkozeni.
2.4.2.4 Nemoc, nedolécené poranéni

Nékdy i lehké symptomy jako bolest hlavy a slabost mohou ovlivnit vykon a koordinaci
pohybu. Pii podcenéni téchto ptiznakli dochdzi k tinavé nebo ztratam rovnovahy, coz je opét
rizikovym faktorem. Dal§i moznosti je, ze zAatéz uspiSi néastup nemoci kvili oslabeni
organismu.

Dalsim faktorem jsou nedolécena zranéni. Poskozena cast téla se pii dalsim namahani
znovu poskozuje a jsou pietézovany ostatni tkané, které musi pracovat misto ni.
2.4.2.5 Vrozené nebo ziskané chyby pohyboveho Ustroji

V dnesni dob¢ na déti ptisobi mnoho vlivi jako sedavy zpiisob Zivota, stres v dusledku
nadmérnych naroki, Spatné stravovani, jednostranna zatéz, nedostatek zatéze atd. Diky témto
vlivim mohou vznikat rizné vady drZeni téla, obezita, inavovy syndrom a dalsi civilizaéni
choroby.

Pokud ma 74k vrozenou nebo ziskanou vadu, mél by zasadit do svého rezimu spravné
kompenzacni cviky.
2.4.2.6 Naruseni stereotypu

Po zranéni nebo po delsi piestavce ve sportu mohou zmizet nékteré diive automatické
navyky. Ty pak zak kompenzuje jinymi nekoordinovanymi pohyby, které maji za nasledek
poskozeni organismu.
2.4.2.7 SniZend koncentrace

Pii télesné vychové je velmi dualezitd koncentrace, soustfedénost. Pfi sniZené
koncentraci je riziko Grazi, které mohou byt velmi vazné az smrtelné. Zak se musi soustiedit
nejen na vykon, ale i na své okoli, spoluhrace, protihrace apod.
2.4.2.8 V¢k a pohlavi

V détském veéku je dulezité rozvijet vSeobecnou zdatnost rliznymi druhy sportu a
vyhybat se pfedCasné specializaci, ktera byva Casto spojena s neadekvatnim jednostrannym
zatéZovanim organismu. Proto musi s détmi cvicit zkuSeni pedagogové, kteti jsou schopni
zhodnotit miru zatéze na détsky organismus. Pohlavi hraje také roli, z4t€z na Zensky a muzsky

organismus by méla byt odlisna.
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2.4.2.9 Porusovani pravidel
Kazdé sportovni odvetvi mé sva specifickd pravidla a zasady, které jsou tvofeny tak,
aby minimalizovaly pocet urazii. Ucitel télesné vychovy by mél dohlizet na jejich dodrzovani.
(HORSKY, 1987)
2.5 Druhy trazi

Urazy se mohou délit podle postizeného mista, pii¢iny vzniku nebo mechanismu
vzniku. Zde jsem se snazila rozdé€lit Grazy podle postizeného mista. V této kapitole jsou
popsany i urazy, které jsou ve Skolnim prosttedi vysoce nepravdépodobné, ale ne nemozné.
25.1 Poranéni pohybového aparatu

Poranéni pohybového aparati byva jeden z nej¢astéjSich tirazii obzvlast’ ve sportu.
2.5.1.1 Svaly

Poranéni svali mohou vzniknout nekoordinovanym pohybem, zavalem, Udery, pfi
zlomeninach, prudkou kontrakci nebo padem. Urazy svalti jsou jedny z nejéastéjsich
sportovnich trazu.

Casto dochazi ke zhmozdéni, rupturdm nebo feznym ranam (které jsou déle fazeny do
povrchovych poranéni 2.5.3.2). Zhmozdéni je poranéni, které nevedlo k ruptuie a je kryté. Je
doprovazeno vznikem hematomu, ostrou bolesti a lehkym omezenim funkce. Ruptury jsou
preruseni svalu Castecna nebo celkova (bud’ nékolik svalovych vldken, nebo cely sval).
Mohou byt zpisobeny nékdy i prudkym kaslem. Vznikaji vétSinou jednorazové nebo
vyjimeéné po opakovanych mensich traumatech (jezdci na konich, vojaci...). Ruptury jsou
citit na dotek, vytvofi se prohluben ve svalu, rizné hluboké podle velikosti poranéni. Pti uplné
ruptuie je prohlubeni viditelna a sval je zcela nefunkéni.

(TYPOVSKY, 1972)
2.5.1.2 Klouby
2.5.1.2.1 Podvrtnuti

Pticinou podvrtnuti byva uklouznuti, zakopnuti, doskok nebo i Spatné doslapnuti. Nasili
vétSinou pisobi na kloub jednordzove, neptimo a velmi kratce. Je piekro¢ena mira obvyklého
pohybu a nékdy se oddali kloubni plochy, které se nasledné vrati zpét. Casto byvaji po
podvrtnuti poskozené vazy, které nasledné nedrzi dostate¢né kloub a jsou k opétovnému
podvrtnuti nachylné&;si.

Podvrtnuti mtize byt lehké nebo tézké. Tezké ohrozi pevnost kloubu (hlavné koleno).

Pokud je ¢lovek schopen lehce zatizit postizeny kloub, nazyva se to lehké podvrtnuti.
(TYPOVSKY, 1972)

14



2.5.1.2.2 Vymknuti

Vymknuti vznikd pfevdzné pakovitym nepiimym nésilim, jen vyjimecné piimym
nasilim. Dalo by se popsat jako vadné postaveni kloubnich ploch vii¢i sob¢. Pokud se kloubni
plochy po poranéni stale dotykaji, ale vadn¢, nazyva se to ¢asteénym vykloubenim. Pokud se
kloubni plochy nedotykaji vlbec, nazyvame toto zranéni Uplnym vymknutim. Spolu
S poranénim kloubli vznikd i poranéni okolnich vazl, miZze dojit také k poranéni okolnich
cév, nervi nebo zlomeniné kosti. Takova zlomenina je povazovana za nejtéz$i kloubni
zranéni.

Projevuje se otokem, hematomem a vyraznymi bolestmi. Pfi Giplném vymknuti je kloub
naprosto nepohyblivy a muze byt v nepfirozené poloze, pii ¢astecném vymknuti je kloub
pasivné pohyblivy, nékdy mize byt az nepiirozené pohyblivy.

(TYPOVSKY, 1972)
2.5.1.3 Kosti

Poranéni kosti se nazyva zlomenina a je to jakékoliv jeji poruseni. Zlomeniny mohou
byt uplné nebo netplné. Déle se zlomeniny déli podle mnoha faktord (pfi¢iny, mechanismu
vzniku, lomné linie, poruseni kiize a okolnich mékkych tkani, rozmisténi a po¢tu ulomki).

Uplné zlomeniny jsou poranéni, kdy je zcela prerusena kost. Pii uzavienych
zlomeninach, mtze vznikat od minimalniho poskozeni okolnich mékkych tkani az po rozsahlé
poskozeni mékkych tkani a poranéni vétSich cév, ale pod povrchem kuze. Oteviené
zlomeniny jsou ty, pii kterych se porusi okolni tkdné 1 kize a ¢ast kosti je viditelna, tyto
Zlomeniny jsou ¢asto doprovazeny masivnim krvacenim a naslednym traumatickym Sokem.
Dalsi nebezpeéi otevienych zlomenin je infekce. Césteéné zlomeniny jsou méné nebezpeéné a
Iépe se hoji.

Cim mensi je poskozeni okolnich tkani, tim men$i je hematom. Zlomeniny jsou
doprovazeny ostrou bolesti v misté jejich vzniku.

Podle poctu ulomkl se d€li zlomeniny na dvou, tii, Ctyf ulomkové nebo tiiStivé
zlomeniny.

(HAVRANEK, 2013)
2.5.2 Poranéni hlavy a centralni nervové soustavy

Poranéni hlavy a obli¢eje mohou byt, jak lehka, tak smrtelné nebezpecna, a Casto od
sebe nejsou laikem rozeznatelnd. VéEtSinou jsou tato zranéni zplisobena pady nebo nérazy.
Poranéni hlavy mohou a nemusi byt doprovazeny poranénim mozku, stejné je to S pateii a

michou.
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2.5.2.1 Klenba lebe¢ni

Na klenbé mohou vznikat pukliny, tfiStivé zlomeniny a vpacené zlomeniny. Linearni
pukliny nejsou nebezpecné, pokud neni zaroven poskozen mozek, oteviena puklina je
nebezpecna z divodu infekce.

Tristiva zlomenina byva doprovazena poranénim mozku a vznika stlacenim hlavy nebo
velkym narazem.

Pokud je kostni lomek vpacen do oblasti mozkovny, hrozi krvacen nebo poskozeni
mozku.

(NEVSIMALOVA, 2005)
2.5.2.2 Baze lebecni

Tyto zlomeniny jsou vazné a je velké riziko poskozeni dilezitych ¢asti mozku. Vznikaji
narazem nepiimo. U zlomenin pfedni jamy lebni vznikd nitrolebni podtlak a muzeme
pozorovat podlitiny v oblasti o¢i. Zlomeniny stiedni jamy lebni doprovazi krvaceni z usi a
podlitiny v okoli ucha, protoze zlomenina zasahuje kost skalni a muze zasahovat i jiné kosti
ucha (stfedni ucho a kost spankova).

(NEVSIMALOVA, 2005)
2.5.2.3 Oblicejova cast

Obli¢ejova cast hlavy je témeéf nechranéna, tim padem jsou jeji poranéni velmi Casta.
Nachazi se zde nékteré smyslové organy, takZe jejich poranéni jsou nebezpecnd. Nejcastéji
k témto urazim dochazi pady, narazy nebo i udery. Poranéni vznikaji vétsinou pii hrach, jako
jsou micové hry, lyZzovani, béhaci hry atd. nebo pfti konfliktu mezi détmi.

(VOSKA, 2001)
2.5.2.3.1 Dutina Ustni

Poranéni dutiny ustni mtize byt poranéni zubi, Celisti nebo mékkych tkani. Zuby mohou
byt ulomeny (u korunky nebo u kofene) nebo mohou byt poskozeny vazy, které upeviuji zuby
Vv Iuzku. Pfi takovém poranéni je mozné, ze dit¢ zub vdechne a zacne se dusit (2.5.6.3).

S poranénim zubti souvisi i poranéni &elisti. Cast&ji byva postizena dolni &elist, pii
narazu do brady se lame obvykle u kloubu celistniho (tzv. nepfiméa zlomenina, kterd vznika
V jiném mist€, nez je misto narazu). Zlomenina horni Celisti je vzacnéjsi, byva tiistiva a ¢asto
je doprovazena poranénim mékkych tkdni nebo mozku. Kromé zlomenin se mizeme setkat

také s vykloubenim ¢elistniho kloubu, které ¢asto doprovazi zlomeninu Celisti.
(VOSKA, 2001)
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2.5.2.3.2 Dutina nosni

Protoze nos vy¢niva z obli¢eje, jsou jeho urazy také velmi cCasté, ale byvaji lehdi,
vétsinou jde jen 0 poranéni mékkych tkani. Tyto trazy jsou doprovazeny zdufenim nosu a
Casto i okoli o¢i, krvacenim z nosu a krevnimi podlitinami.

U poranéni kostni nebo chrupav¢ité ¢asti nosu nebo kostni piepazky je nutnd naprava,

jinak hrozi porucha nosniho dychéni.
(VOSKA, 2001)
2.5.2.4 Mozek

Poranéni mozku rozd€lujeme na otfes mozku, zhmozdéni mozku a stlaeni mozku
(podle francouzského chirurga Petita). Mozek byvd poSkozen v misté narazu a v misté
protilehlé narazu.

Otfes mozku je velmi Casté zranéni. K pfiznaktim leh¢i formy patii kratké bezvédomi,
zvraceni, touha po klidu a spanku nebo naopak je dité¢ neutésitelné. Do tii dnti je bez potizi.
Pii vazngjsi form¢€ muze nastat ztrata paméti udalosti ohledné urazu a bolesti hlavy. S malou
pravdépodobnosti mlize nastat nitrolebni krvaceni, které¢ miize vézt az ke smrti.

Zhmozdéni mozku je zavazngjsi. Cast mozku je postizena nepatrnymi vyrony s otokem,
rozdrcenim nebo pohmozdénim. DileZité je umisténi poranéni, a hlavné doba trvani
bezvédomi a jeho hloubka, ¢imz se lisi od otfesu mozku, u zhmozdéni byva bezvédomi delsi.
Mohou zustat trvalé nasledky jako epilepsie, obrna, poruchy feci, psychické poruchy, nebo
dokonce vegetacni stav.

Stlageni mozku je zptisobeno vpacenim kostniho ilomku. Vznika krvaceni nebo krevni
vyron a je nutné operovat. Prvni pfiznaky se zdaji jako otfes nebo zhmozdéni mozku, dité se
probere z bezvédomi a po ¢ase do n&j znovu upadne. Nasledné se mu panenky mohou stacet

na poranénou stranu mozku.
(TOSOVSKY, 2006)

2.5.2.5 Micha

K poranéni michy dochazi pii poranéni patefe. Malé déti maji velmi pruznou patet, a
proto u nich mtize dojit k poranéni michy, ptestoZe patet ziistane neporanénd. Micha mtze byt
rozdrcena, rozmackana, pfetrzena, stlacena, zhmozdéna nebo utlatena kostnim tlomkem. Pti
poranéni patefe byva micha poskozena nejCastéji pii poranéni kréni oblasti (40%), dale
v piechodu hrudni a bederni patete (35%), méné Casté jsou poskozeni michy v oblasti hrudni
patefe (10%) a nejméné Casté je poranéni v bederni oblasti (3%).

Poranéni michy mutze byt kompletni nebo nekompletni. Pokud je poranéni michy

kompletni, neni zachovana motoricka ani senzitivni funkce pod Grovni zranéni, a pokud trva
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vice nez 48 hodin, je nepravdépodobné uzdraveni. Nekompletni poranéni michy prokazuje
néjaké znamky zachovani motorické a senzitivni funkce pod urovni zranéni.

(HRABALEK, 2011)
2.5.3 Poranéni kiize

Poranéni klize mize vzniknout opafenim, kontaktem s horkym ¢i hoficim predmétem,
elektrickym proudem, pusobenim chemikalii nebo radiaci, omrznutim, pohmozdénim,
odfenim nebo feznym poskozenim.
2.5.3.1 Popéleni

Popéleni vznika kontaktem s ohném, horkym pfedmétem, tekutinou (opafeni) nebo
s elektrickym proudem. Vyvolava zanétlivou reakci mistni nebo celkovou, ktera je zivotu
nebezpecna. Podle hloubky postizeni rozliSujeme 3 stupné a druhy stupen je rozdélen jesté na
dva podstupné (A a B). 1. stupen je charakterizovan koznim zarudnutim, neni poruSen kozni
kryt. Pti IL.A. stupni se vyskytuje povrchové ¢asteéné poskozeni kize s puchyfi, pokozka se
odlucuje, Skara neni poranéna. II.B stupen je charakterizovan odlu¢ovanim puchyit, plochy
jsou syté Cervené, vldsecnice jsou stazené. III. a nejvazngjsi stupenl predstavuje ztratu kize
Vv plné tloust'ce. Dochazi k zaniku mazovych, potnich a vlasovych vacku.

Popéleninovy Uraz se hodnoti podle mechanismu vzniku, rozsahu, hloubky, lokalizace
popaleniny, anamnézy a véku postizeného. Nejéastéjsi pfi¢ina popaleni je opafeni (az 70%)
Vétsinou byva popalenina Il. stupné. Druha nejéastéjsi pticina je vybuch a hofeni. Dochazi
k popaleninam II. az III. stupné a zavaznou komplikaci byva inhala¢ni trauma diky
zplodinam.

(CELKO, 2002)
2.5.3.2 Rany
Za povrchové poranéni povazujeme rizné modfiny, odieniny a rany. K nejcast&js$im
poranénim patii rany. Nejpovrchnéjsi rany nazyvame odérkami. Hlub$i rany postihuji 1
podkozi a mohou zasahnout rizné ustroji kryta kzi: napt. svaly Slachy, cévy, mozek, srdce,
travici ustroji...
Réna muize ohrozit postizeného tfemi zpiisoby: krvacenim, traumatickym Sokem a infekci
rany.
2.5.3.2.1 Krvéaceni

Krvaceni je stav, kdy poranénou sténou cévy unika krev mimo ni. Unika-li krev ven
Z téla, jedna se o krvaceni zevni, unika-li krev do télni dutiny, jednd se o krvaceni vnitini. Zde
se budeme zabyvat pouze krviacenim zevnim, vnitini krvaceni zatfadime do vnittnich zranéni

(5.2.6). Smrt vykrvacenim hrozi pii ztraté asi 2/3 krve, pozor, pii hemofilii (vrozena
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krvéacivost) muze postizeny vykrvacet i pii nepatrném poranéni. Podle druhu cévy,
rozliujeme ti druhy krvaceni, tepenné, zilni a vlasenicové.

(okysli¢ena) krev. Pokud je vytékajici krev tmavé Cervena (bez kysliku), odtéka stejnomérné a
pomalu, jednd se o krvaceni zilni. V tomto pfipad¢ hrozi vykrvaceni jen velmi ztidka, ale
hrozi zde jiné nebezpeci. Pokud je porusena Zzila blizko srdci, pfi dychani se sttidavé rozsifuje
a zuzuje, muze nasat vzduchovou bublinu, ktera se pak krevnim fecistém dostane do srdce,
mozku nebo jinych dalezitych organa a zpiisobi vzduchovou embolii. Nejnebezpecnéjsi jsou
zily na krku. Vlase¢nicové krvaceni je z nejjemnéjSich cév, krev prosakuje jen v malém
mnozstvi a pacienta, ktery netrpi hemofilii, nijak neohrozuje.

2.5.3.2.2 Traumaticky Sok

Traumaticky Sok doprovazi kazdé vétsi poranéni. Spoluéiniteli jsou duSevni a nervovy
otfes, strach, bolest, vyCerpani. Diky krvaceni se snizi krevni tlak, zrychli se srdecni ¢innost a
zuzi se cévy. Priznaky jsou slaby tep, nizky tlak, zrychleni tepové frekvence, zizen a rtizné
psychické ptiznaky.

Traumaticky Sok ma tfi stupné, u lehkého stupné je pouze sniZen krevni tlak, kize je
bled4, pokryta studenym potem a koncetiny chladnou. Vétsinou sta¢i obnovit krevni ob¢h a
postizeny se zotavuje. U stfedniho stupné dochazi k malatnosti, zvraceni, Uzkosti ze smrti.
S v¢asnou odbornou pomoci lze tento stav napravit. Pfi tézkém Soku byva tep velmi tézko
hmatatelny a zrychleny, dychani je zrychlené a povrchni, postizeny ma nesnesitelnou zizen a
je apaticky, vétSinou tento stav nezachrani ani rychld odbornd pomoc.
2.5.3.2.3 Infekce rany

Infekei zpasobuji nejriznéjsi bakterie (nejcastéji stafylokoky a streptokoky) a viry.
Pokud infekce zpiisobi pouze mistni zarudnuti, otok, bolest a hnisani, jedna se o lokalni zanét.
Dostanou-li se vSak zarodky do t€la (krvi nebo mizou) projevi se infekce tfesavkou a
horeCkou. Postupné nastupuje sepse (otrava krve).

Mezi nejnebezpecnéjsi infekce patii tetanus, ktery je diky ockovani dnes uz velmi
vzacny, a vzteklina, ta hrozi hlavné od lisek, protoze psi jsou plosné ockovani.

(TOSOVSKY, 2006)

2.54 Tonuti
,Utonuti lze definovat jako umrti do 24 hodin v dasledku urazu v souvislosti

s potopenim se. Tonuti je Uraz v souvislosti s potopenim, kdy jedinec piezije 24 hodin.*
(KALLAS, 1993)
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Tonuti se rozdéluje na vlhké a suché. Pfi tonuti vlhkém dochazi k uduseni nasledkem
vdechnuti tekutiny do plic. Pfi suchém tonuti dojde ke stazeni svali, diky Soku ze studené
vody, v oblasti krku, které zabrani nadechu. Vznikne dechova nedostate¢nost a musi byt
poskytnuta i po kratkém tonuti odborna péce, mohlo by nastat dodate¢né umrti.

Pti tonuti klesd nasyceni organismu kyslikem, takze je velmi dulezité, jak rychle je
tonouci ¢lovék dostan z vody a také jak rychle je zahijeno umélé dychani. Je nutné zacit
s umélym dychanim u postizeného, ktery po tonuti ma, jak nizkou dechovou frekvenci (8 a
mén¢ dechti/min), tak i vysokou dechovou frekvenci (40 a vice dechii/min).

K bezvédomi dochazi ptiblizn€ za 2 minuty, k nevratnému poskozeni mozku za dalsi 2-
4 minuty. Obecné je dulezitych prvnich 10 minut. Pokud postizeny zlstava ve vodé déle jak
10 minut, vétSinou umird nebo ma nenavratné poskozeny mozek, pokud je ve vod¢ do 5
minut, muZze se uzdravit.

Pokud postizeny tonul v ledové vodé, je mozné jeho zachrana i po delsi dobé (hodina).
Tomuto stavu se fika hibernace a je proto diilezité nikdy neukoncit pred¢asné ozivovani.

S vodou jsou spojena dalsi nebezpeci, ktera mohou zapficinit tonuti. U osob ptecitlivélych na
chlor je nebezpeci alergické reakce nebo astmatického zachvatu. Skok do vody mize vyvolat
vzduchovou embolii.

(GRIVNA, 2003)
2.5.5 Otravy

Naprosta vétsina otrav vznika pozitim latek (95 %). Nejpocetnéjsi jsou nehody s léky,
dale nehody s rostlinami, leptavymi prostiedky nebo organickymi rozpoustédly.
maji pfirozenou zvédavost, kterd vede k ochutnavani. U 1€kl hrozi nebezpeci predavkovani
nebo podéni 1ékti mimo doporuceni Iékate a ptibalovych letakli, zZiména 1€k nebo zaména za
jinou latku.

Nejcast¢jsi ptiznaky jsou bolesti bficha, zvraceni, bolest hlavy, maléatnost...

(GRIVNA, 2003)

2.5.6 Poranéni vnitinich organi

Mezi poranéni vnitinich orgdnl patfi poranéni organii dutiny panevni, bfisni, hrudni a
lebe¢ni. Poranénim organim dutiny lebe¢ni se vénujeme v kapitole 5.2.2.

Jsou-li poranény vnitini organy, velmi Casto je toto zranéni doprovéazeno krvacenim
vnitinim nebo vnéj$im. Jak vnitini tak vnéj8i krvéaceni je velmi nebezpecné, protoze hrozi
riziko Soku z velké ztraty krve (kapitola 5.2.3.2.2).

Zde probereme urazy dutiny bfis$ni, panevni a hrudni.

20



2.5.6.1 Dutina bfisni

Poranéni dutiny bfis$ni jsou velmi zdvazna nejen pro svij charakter, ale také proto, ze
jsou tézko odhalitelnd. Bfisni dutina obsahuje mnoho organti a Casto se stdva, ze neni poranén
pouze jeden ale hned nékolik orgéanti.
organy jsou velmi prokrvené. Mohou byt poranény pii padech nebo ruznych narazech.
Poranéni jater je vzacnéjsi, ale vaznéjsi uraz.

Pokud je poranéna slinivka bii$ni, hrozi zde hned dvoji nebezpe¢i. V prvni fadé je to
op¢€t krvaceni, druhé nebezpeci je uvolilujici se pankreatickd tekutina ze slinivky do dutiny
btisni, kterd obsahuje mnoho travicich enzymi, které za¢nou travit okolni meékké tkané.

Trhliny v Zaludku nebo ve stievé se projevi zanétem pobiiSnice (blana vykryvajici a
obalujici organy v bfisni a ¢aste¢né i v panevni dutin€) Zanét zpusobuje obsah téchto organd,
ktery se uvoliiuje do dutiny bfisSni. Tento zdnét doprovazi velké bolesti bficha, citlivost na
dotek, zvraceni a zrychleny tep, takZe neni t€zké zranéni odhalit.

DalSim organem nachézejicim se v dutin€ biisni jsou ledviny. Ty mohou byt poranény
ttemi zplsoby, zhmoZdéni, roztrzeni a Uplné roztfiSténi. Rozsah tohoto poranéni se urcuje
podle bolesti v misté Grazu, krve v mo¢i a krevniho vyronu v okoli ledvin.

Mezi tyto poranéni patii i spolknuti ciziho télesa. VétSinou vyjde samovolné, ale vzdy je
riziko natrzeni stény travici soustavy, proto je nutné nékteré ostré predméty odstranit
operativng.

(TOSOVSKY, 2006)
2.5.6.2 Dutina panevni

Do oblasti panevni zafadime moc¢ovy méchyt, mocové cesty a pohlavni organy.

Mocovy méchyt miize byt protrZzen nebo prodéravén bud tak, Ze jeho obsah odtéka do
tkani, toto poranéné neni tak rychle odhalitelné, protoze ho nedoprovazi tak vyrazné bolesti.
Pti poranéni mocového méchyte postizeny moci velmi méalo moce s krvi, protoze mo¢ odtéka
do téla.

Kromé mocového méchyfe mohou byt poranény i mocové cesty, coz s Sebou nese
dlouhodobé nésledky. Urazy vznikaji tupym Gderem v mistech vyvodu modové trubice,
obvykle to byva dopad rozkro¢mo, kopnuti nebo prudke dosednuti s rozkroéenyma nohama.
Provazi je silna bolest v misté urazu, mize byt az nemozné moceni diky bolesti a Uraz byva
doprovazen krevnim vyronem v oblasti pohmozdéni.

(TOSOVSKY, 2006)
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2.5.6.3 Dutina hrudni

V duting hrudni jsou uloZeny organy pro Zivot naprosto nezbytné, srdce a plice. Cinnost
téchto organu je pfi poranéni hrudni dutiny ohrozena pleuropulmonarnim Sokem
(pleura=pohrudnice, blana vystylajici a obalujici orgadny v hrudni dutiné, pulmo=plice).
Projevuje se ztizenym dychanim, rychlym, sotva hmatatelnym tepem, neklidem, Uzkosti a
namodralou kuzi. Poranéni mohou byt uzaviena nebo oteviena. U obou je nebezpeci
zaplaveni dutiny hrudni krvi (hemotorax) nebo unikani vzduchu z dutiny (pneumotorax). U
uzavieného byla naruSena sténa plice a vzduch unika do dutiny hrudni, tato moznost je méné
nebezpe¢na. U otevieného byla porusena hrudni sténa, takze vzduch z okoli je stale nasavan
dovnitt, utlacuje plici a brani dychani. Otevieny pneumotorax musi byt co nejdiive provizorné
oSetien a ucpan, jinak vede ke smrti.

Do poranéni dychaciho systému zafadime 1 duseni. DuSeni je pferuSeni nebo omezeni
ptisunu kysliku do tkani. Patii sem i tonuti (5.2.4).

Jedna z moznych ptic¢in duseni je vniknuti ciziho té€lesa do dychacich cest. Pokud téleso
vnikne do hrtanu, postizeny se za¢ne dusit, pokud je téleso vdechnuto az do plic, ¢lovék mize
mit ztizené dychani a je patrna bolest na hrudi. P¥itomnost ciziho télesa mize piejit v zanét
plic zplsobeny cizim pfedmétem.

Laici byvaji piesvédCeni, ze piedméty =z pevnych latek, napiiklad kovi, jsou
nebezpecnéjsi, neZ mekké predméty, napiiklad rostlinné castice. Tyto mékké castice vSak
mohou v plicich piisobenim vlhkosti nabobtnat a mohou byt pfi¢inou tézkych zanéti.

(TOSOVSKY, 2006)
2.6 Prevence drazi ve Skolach

V oblasti bezpecnosti ve Skolstvi byl vydan ,,Metodicky pokyn k zajisténi bezpe€nosti a
ochrany zdravi déti ve Skolach a Skolskych zafizenich zfizovanych Ministerstvem Skolstvi,
mladeze a télovychovy®, ve kterém je uvedeno, ze jej Skoly mohou vyuzivat podptrné.
Z tohoto duvodu je pouze na feditelich Skol, aby si stanovili pravidla, ktera zahrnou do
vnitiniho fadu Skoly. Vnitini fad Skoly obsahuje povinnosti a prava zakl, podminky zajiSténi
bezpecnosti, zdravi, ochrany pfed socidln¢€ patologickymi jevy, pfed projevy diskriminace,
neptatelstvi nebo nasili.

(DANDOVA, 2008)
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2.7 Evidence Skolnich urazi

Evidence skolnich urazu se tidi podle vyhlasky ¢. 64/2005 Sb., kterd vzesla v platnost 9.
2. 2005. Zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi oSetfuje ustanoveni Skolského zakona § 29,
které tika:

(1) Skoly a $kolska zafizeni jsou pii vzdélavani a s nim p¥imo souvisejicich ¢innostech
a pii poskytovani skolskych sluzeb povinny piihlizet k zakladnim fyziologickym potiebam
déti, zakh a studentl a vytvaret podminky pro jejich zdravy vyvoj a pro pifedchazeni vzniku
socidln€ patologickych jevi.

(2) Skoly a kolska zatizeni zajistuji bezpetnost a ochranu zdravi déti, zakd a studentil
pii vzdélavani a s nim pfimo souvisejicich ¢innostech a pfi poskytovani skolskych sluzeb a
poskytuji zakiim a studentim nezbytné informace k zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi.
Ministerstvo stanovi vyhlaSkou opatteni k zajisténi bezpe€nosti a ochrany zdravi déti, zaku a
studenti pii vzdélavani ve Skolach a Skolskych zafizenich a pfi Cinnostech s nim
souvisejicich.

(3) Skoly a 8kolska zafizeni jsou povinny vést evidenci tirazti d&ti, zakd a studenti, k
nimz doSlo pfi Cinnostech uvedenych v odstavci 2, vyhotovit a zaslat zdznam o Urazu
stanovenym organtim a institucim. Ministerstvo stanovi vyhlaSkou zptisob evidence trazi,
hlaseni a zasilani zdznamu o Grazu, vzor zaznamu o Urazu a okruh orgént a instituci, jimz se
z4znam o urazu zasild.*

Neni zde definovéan pojem ,,uraz déti zaki a studenti, kde nam nepomiize ani vyhlaska
¢ 64/2005. V praxi se proto musi sladit Skolsky zdkon a clanek metodického pokynu, podle
kterého ,urazem zaku je uraz, ktery se stal zaklim pii vzdélavani nebo s nim pfimo
souvisejicich ¢innostech a pii poskytovani Skolskych sluzeb®. Zde ale neni definovano, co je
piima souvislost s vzdélavanim, toto nevysvétluje ani § 29 ani vyhlaska ¢. 64/2005.

V praxi se za ¢innosti pfimo souvisejici se vzdélavanim povazuji vSechny ukony, které
jsou nutné ¢i pottebné pred zahajenim vyucovani, béhem vyucovani 1 po skonfeni vyucovani.
To je napt. pohyb zaka o ptestavkach po chodbé a v ucebné, cesta na WC, pobyt v Satnach,
cesta do jidelny, télocviény a jinych $kolnich zatizeni, ktera se mohou vyskytovat mimo areél
Skoly, dale Urazy spojené s ucasti na exkurzich, vyletech, sportovnich vycvicich. Za ¢innost
piimo souvisejici se vzdélavanim se vSak povazuje i u€ast na nepovinnych krouzcich, které
nabizi Skola, také to zahrnuje uraz pii plnéni ucebnich povinnosti, coz by byla naptiklad
situace, kdy zak ¢.1 oznami, ze zék ¢.2 napadl zaka ¢.3 a zak ¢€.2, dalsi den napadne zaka ¢.1,
protoze na n¢j podal oznameni.

(DANDOVA, 2008)
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2.8 Setieni pFi¢in virazu

Zde se opét fidime podle vyhlasky ¢.64/2005 Sb., podle ustanoveni Skolského zékona
§29 a podle ¢lanku 22. Metodického pokynu.

Povinnosti vedouciho zaméstnavatele Skoly je zafidit, aby byly objektivné zjiStény
vSechny okolnosti, které mohly vest k trazu, a to co nejdiive. Pokud je toho zak schopen, je
vhodné ho vyslechnout. Ihned po zajisténi 1ékaiského oSetfeni se musi vedouci pracovnik
vydat na misto Urazu spolu s pedagogickym pracovnikem, ktery mél v tu dobu dozor a Setfit
okolnosti tirazu. VEasné zahdjeni je nutné z divodu mozné zmény povétrnostnich podminek,
které mohly byt pfic¢inou tirazu, nebo tmyslného zasahu osoby, kterd mohla tGraz zpisobit.

Je nutné shromazdit v§echny dikazy o stavu mista urazu, vyslechnout v§echny svédky,
ostatni spoluzdky a pedagogické pracovniky, pfi podezieni na poziti drog nebo alkoholu
pozadat o 1ékaisky posudek.

Nasledné se posuzuje, co bylo pfi¢inou skolniho urazu:

1. Bylo na misté urazu néco v nebezpecném a nespravném stavu? V piipad¢ trazu
spojen¢ho se specidlnim strojem je nutné dolozit zdznamy o jeho pravidelnych
kontrolach.

2. D¢lal poskozeny néco, co nebylo v souladu sbezpeCnostnimi ptedpisy nebo
S piimymi pokyny vyucujiciho? V tomto bod¢ je nutné prosetiit, zda pedagogicky
pracovnik védél o nebezpecném chovani poskozeného a zakrocil proti nému.

3. Porusila Skola néjaky predpis?

4. Byl raz zptsoben nebo ovlivnén jinou osobou?

5. Vznikl Graz pfi¢inénim povétrnostnich vlivii nebo zvitat?

6. Jakou Skodu zak utrpél na vécech?

Nasledné se urci opatieni, kterd zamezi riziku opétovného trazu z téchto pficin.

(DANDOVA, 2008)
2.9 Zaznam o Urazu

Zaznam o urazu zéka je dilezity doklad, ktery dokladd vznik Urazu a okolnosti pfi
kterych k nému doslo. Je podkladem pro evidence, statistiky a rozbory. SlouZzi pro posouzeni
miry zodpovédnosti zdka za vzniklé Skody. Je dilezitym podkladem pfi projednavani miry
zodpovédnosti vykonavaného dohledu.

Do knihy trazl se zapisuje jakykoliv $kolni uraz do 24 hodin od chvile, kdy se o ném
Skola dozvédéla. Zaznam do knihy urazl se sepisuje jasné Citelné a tak, aby z néj bylo mozno

vyhotovit zaznam o Urazu. Do knihy urazt se uvadi: pofadové ¢islo urazu, jméno, piijmeni,
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datum narozeni studenta, popis Urazu, popis udalosti, pii které doSlo k Grazu vcetn¢ data a
mista, zda a kym byl traz oSetfen, podpis zamé&stnance, ktery provedl zapis do knihy raza a
dalsi udaje potiebné k sepséni zdznamu o Urazu.

Zaznam o Urazu (viz pfiloha) by mél byt sepsan co nejdiive po trazu. Plati, ze zaznam o
urazu se sepisuje pii vSech Skolnich urazech, jejichz nasledkem je nepiitomnost zaka alespon
dvou po sobé¢ jdoucich vyucovacich dni nebo jejichz nasledkem je smrt zédka do jednoho roku
od vzniku tirazu nebo na zadost zdkonného zastupce zéka nebo na zadost zletilého zaka nebo
pokud je pravdépodobné, Ze zak nebo jeho zakonni zastupci budou Zadat nahradu za bolest.

Zaznam o Urazu musi byt jasné Citelny, fadné vyplnény a musi byt napsan tak, aby
nezucastnéna osoba byla schopna posoudit, jak k trazu doslo, za jakych okolnosti k nému
doslo, zda jsou napravna opatieni dostacujici, kdo nese odpovédnost za iraz a diivod poruseni

povinnosti.
(DANDOVA, 2008)
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3 Prakticka ¢ast

Zde budou rozepsany a zhodnoceny a graficky vykresleny jednotlivé otazky. Budeme
hodnotit kazdou §kolu zvlast a nasledné ob& dohromady. Skoly budou dale oznadovany jako
781 a ZS2. Také budeme porovnavat u kazdé otazky &etnost Grazii béhem TV a b&hem
ostatnich hodin a piestdvek. Oznacovat je budeme jako TV a ostatni.

3.1 Metody prace

Vyzkum probihal sbérem dat ze zakladnich Skol v kladenském regionu. Sbér byl
uskute¢nén na dvou zakladnich skolach.

Sbér dat probihal formou opisovani zdznamu z knih razi vedenych na téchto Skolach
od zafi 2010 do cervna 2015. Nasledné byla data zanesena do tabulkového procesoru,
utiidéna, statisticky zpracovéna a byly z nich vytvoteny grafy.

3.2 Vyzkumny vzorek

Zkoumany byly déti ze dvou zdkladnich Skol v Kladenském regionu. D¢t byly
zkoumany pomoci analyzy knihy Grazl. Vékové rozmezi déti se pohybovalo mezi 11 az 17
lety. Zapisy v knihach trazu byly bohuzel nekompletni, nebyly zde napsany ro¢niky, které
dit€ navstévuje, ale pouze ro¢nik narozeni, proto jsem déti neroziazovala podle ro¢niku, ktery
navstévuji, ale podle odhadnutého véku vypocteného z jejich ro¢niku narozeni, coz také neni
pfesné, protoZe nebylo uvadéno konkrétni datum narozeni ale pouze rok. Pokud chybél rok
narozeni, dité bylo vyfazeno z Setfeni zcela, protoze nebylo jasné, zda navstévuje prvni nebo
druhy stupen.

Casto bylo velmi obtizné z knihy trazii vyéist, kde se traz stal, poptipadé, zda se stal
béhem hodiny nebo béhem prestavky. Nékteré zaznamy obsahovaly mechanismus urazu, ale
chybél v nich Uraz, jiné obsahovaly pouze samotny Uraz, ale pfi ¢em k nému doslo, jiz
napsano nebylo. Lyzatské vycviky, Skoly v ptirodé a podobné pobyty jsem zaradila do trazi
béhem TV, kvili vétsi zatézi na détsky organismus, ktery byva pii takovych pobytech na dité
kladen.

Dalsi udaj, ktery chybél, bylo naptiklad datum, kdy se Uraz stal. Ten se ale dal vétSinou
odvodit ze zapist, které byly pfed a po tomto zapisu, za predpokladu, ze u nich byl dodrzen
v€asny zapis do knihy urazu.

Plivodné jsem chtéla zkoumat urazy také podle mechanismu turazu, protoze v knize
urazu je kolonka ,,Popis ¢innosti, pfi které se Uraz stal®, ale ta nebyla vétSinou vyplnénd, nebo

v ni byly jiné Gdaje.
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Z obou dvou Skol jsem ziskala 320 zdznamii o urazech. Ani jedna Skola vyrazné
nepievysovala poc¢tem zakl druhou v Zadném roce.
3.3 Hypotézy
H1: Domnivam se, ze béhem vyuky Skolni TV se stane minimalné¢ 60 % traza,
v ostatnich hodinach a béhem prestavek se stane maximaln¢ 40 %.
H2: Domnivam se, Ze Urazovost se bude se zvySujicim se vékem déti snizovat.
H3: Domnivam se, ze minimalné¢ 35 % vSech urazd pti Skolni TV v kladenském
regionu je Uraz horni koncetiny.
H4: Domnivam se, Ze ¢etnost Uraz déti se od roku 2010 do roku 2015 postupné
zvysuje, kazdy rok vzroste o 2 %.
H5: Domnivam se, ze chlapci trpi na urazy minimalné 0 10 % vice nez divky.
H6: Domnivam se, ze urazovost bude nejvyssi v jarnim obdobi.
3.4 Urazovost béhem TV a v ostatnich hodinach

Nejprve budeme zkoumat jaky je celkovy podil urazi pti TV vzhledem k ostatnim

uraziim, které se stavaji béhem ostatnich hodin a o prestavkach.

Béhem TV - ZS1:

uTv

M ostatni:

Graf ¢ 1 Urazovost béhem TV, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
Na prvnim grafu je uvedeno porovnani urazovosti béhem TV a béhem ostatnich hodin a

prestavek na ZS1. Jak je patrné, Girazovost béhem hodin TV je 0 28 % vys§i nez tirazovost

béhem ostatnich hodin a ptestavek.
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Béhem TV - 252

mTV:

M ostatni:

Graf & 2 Urazovost béhem TV, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
Na druhém grafu je zaneseno porovnani urazovosti béhem TV a béhem ostatnich hodin

na ZS2. Zde jsou opét zastoupeny vice tirazy béhem TV, ale nyni pouze o0 16 %.

Béhem TV - Z281+2S2:

Htv

M ostatni

Graf ¢ 3 Urazovost béhem TV, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V poslednim grafu tykajicim se tohoto tématu jsou zanesena procenta irazovost béhem
TV na ZS1 a ZS2 dohromady. Mizeme tedy fici, Ze Grazovost je jednoznacné vyssi béhem
hodin TV nez vSechna ostatni urazovost dohromady. Béhem hodin TV jsem zaznamenala
celkem 61 % urazi, na ostatni hodiny a pfestavky piipada tedy 39 % urazi. Urazovost béhem
TV je celkové tedy vyssi o 22 %.
V ptilohach je tabulka ¢. 1 scelkovym poctem urazit béhem TV a b&hem ostatnich

hodin a piestavek vcetné procentualniho zastoupeni.
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3.5 Urazovost v zavislosti na véku

Nejprve budeme porovnavat Urazovost v zavislosti na véku a dale ji budeme rozdélovat
na urazy, které se staly béhem télesné vychovy, a na Urazy, které se staly béhem ostatnich

hodin a ptestavek

Vék - 281
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Graf ¢ 4 — Urazovost v zavislosti na véku, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 4 jsou uvedeny poéty urazi na ZS1. Jak je zde vidét, nejvice trazi bylo

zaznamenano u dvanactiletych déti a pak se zvySujicim se vékem Urazovost sniZuje.
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Graf ¢ 5 — Urazovost v zavislosti na véku, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu ¢. 5 je zobrazeno rozdé¢leni traz podle véku a dale se déli do hodin TV a

ostatnich urazli. Urazy béhem TV maji vyssi Cetnost neZ ostatni Grazy, a to v kazdém véku.
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Nejvyssi Cetnost trazu, jak v TV, tak mimo TV, je opét u dvanactiletych a v obou ptipadech

se pak snizuje se zvysSujicim se vékem.
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Graf & 6 — Urazovost v zavislosti na véku, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu &. 6 je uveden pocet urazii v zavislosti na véku na ZS2. Je zde vidét opét ten

samy jev, nejcastéjsi tirazy jsou u dvanactiletych déti a pak se irazovost postupné snizuje.
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Graf & 7 — Urazovost v zavislosti na véku, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu €. 7 jsou opét rozepsany Grazy v zavislosti na véku a jsou rozdéleny podle toho,
zda se staly béhem hodin TV nebo béhem ostatnich hodin nebo piestavek. Zde je pocet uraz
u dvandctiletych béhem hodin TV stejny jako béhem piestavek a ostatnich hodin. U ostatnich

plati stale stejné pravidlo, Ze urazy béhem hodin TV jsou Cast&jsi nez ostatni Urazy, a také
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plati, Zze ve dvanactém roce jsou Urazy nejcetncjSi a déale se se zvySujicim se v€kem jejich

pocet snizuje.
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Graf ¢ 8 Urazovost v zavislosti na véku, ZS1 + ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 8 je uvedena urazovost déti z obou §kol dohromady. JelikoZ trend byl u obou
stejny, i zde je nejvétsi urazovost ve dvanactém roce Zivota. Sestnactiletych a sedmnactiletych

je na zakladnich skolach mensi pocet nez ostatnich, proto i pocty jejich trazii jsou nizké.
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Graf ¢ 9 Urazovost v zavislosti na véku, ZS1 + ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 9 jsou opét urazy podle véku rozd€leny na urazy, které se staly béhem hodin

TV a tirazy, které se nestaly béhem hodin TV. Trend byl opét u obou skol stejny, proto bude
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vysledny graf opét mit stejny vysledek a to ten, ze trazovost béhem hodin TV je vyssi nez
ostatni Urazovost. Pramérné je o 10 uraza vice béhem hodin TV neZ ostatnich trazu.

V piilohach jsou tabulky &. 2, 3 a 4. Tabulky &. 2 a 3 obsahuji udaje ze ZS1 a ZS2
rozdélené na trazy béhem TV a na ostatni trazy. V tabulce ¢. 4, jsou zaneseny souhrnné Udaje
a procentudlni vykresleni. Nejpocetnéjsi jsou urazy dvanactiletych, které zastupuji vice nez
28 %, urazy dvanactiletych béhem hodin TV zastupuji 25 %. Primérny vek déti, které utrpély
Uraz, je ptiblizné 13 let. Pokud budeme zkoumat, zda je se zvySujicim se vékem narist nebo
pokles Urazovosti, zjistime, Ze je to pokles 0 2,1 % se zvySenim v€ku o 1 rok pii hodinach

TV.

3.6 Urazovost v zavislosti na poranéné &asti téla

Dale budeme zkoumat pocet zranéni podle toho, kterd Cast téla jim utrpéla. Opét

budeme porovnavat trazy celkové a rozdélené na trazy v hodinach TV a ostatni.

Poranéna ¢ast téla - 251
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Graf ¢ 10 Urazovost v zavislosti na &sti téla, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 10 jsou podty zaki, ktefi utrpéli Giraz na riiznych &astech t&la na ZS1. Jak je
z grafu patrné, nejCastéj$im urazem na této Skole je uraz horni koncetiny, nésleduje uraz hlavy
a nasledné traz dolni konéetiny. Uraz hrudni a bfi$ni oblasti, iraz krku a (raz panevni oblasti

uz je zde zastoupen velmi mélo.
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Poranéna ¢ast téla - 281
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Graf ¢ 11 Urazovost v zavislosti na &sti téla, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu €. 11 jsou rozdéleny piedchozi data na Grazy béhem TV a ostatni Grazy. Zde je
vidét, ze tiraz horni kongetiny je prevazné v hodinach TV na ZS1.Mimo hodiny TV jsou zde
nejcastéjsi urazy hlavy, dale horni koncetiny a uraz dolni koncetiny je zde tfeti nejcastéjsi.
Uraz dolni konéetiny, hlavy a krku je také ¢ast&jsi béhem hodin TV. Uraz v oblasti hrudni a
bfisni je naproti tomu ¢ast&j$i mimo hodiny TV a uraz v oblasti pAnevni jsme nezaznamenali
v hodinach TV na ZS1 zadny, pouze mimo hodiny TV. Urazil horni konéetiny b&hem hodin

TV je 54 % z celkového poctu tirazi béhem hodin TV.
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Graf ¢ 12 Urazovost v zavislosti na &asti téla, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu &. 12 jsou uvedeny Urazy v zavislosti na postizené &asti t&la na ZS2. Opét zde

vidime stejny jev, ze nejcastejsi uraz je horni koncetiny, nasleduje uraz dolni koncetiny a dale
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hlavy. Nejméné postizena je opét hrudni a bfisni oblast, krk a panev. Bfisni a hrudni oblast

zde maji Getnost 15, coZ je téméf trojnasobek nez na ZS1.
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Graf ¢ 13 Urazovost v zavislosti na &asti téla, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu ¢ 13 jsou piedchozi data ze ZS2 rozdélena podle toho, zda se staly bdhem
hodiny TV nebo se nestaly béhem hodiny TV. Opét je vidét pfevaha urazi horni koncetiny
b&hem hodin TV. Uraz dolni konéetiny a Graz krku je béhem hodin TV také &ast&jsi nez mimo
hodiny TV. Mimo hodiny TV je zde nej¢astéjsi Giraz dolni koncetiny, pak uraz hlavy a traz
horni konéetiny je zde aZ na tietim misté na rozdil od trazti béhem hodin TV. Uraz v oblasti
panevni na této $kole mimo hodiny TV nebyl zaznamenan zadny, pouze béhem TV. Uraz
hlavy a Graz v oblasti hrudni a bfi$ni byl ¢ast&j$i mimo hodiny TV. Urazd horni konéetiny

béhem hodin TV je 42 % z celkového poctu trazi béhem hodin TV.
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Postizena cast téla - Z§1+252
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Graf ¢ 14 Urazovost v zavislosti na &asti téla, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

A zde je graf obou skol dohromady. Trend nejcastéjSiho trazu je stile stejny, a to je
uraz horni koncetiny. Pokracuje dolni koncetina a hlava, které se 1i§i minimalné. Malé
procento opét zbyva na Urazy hrudni a bfisni oblasti, krku a nejmensi pocet Grazi ptipadd na
panevni oblast.

Nejcastéjsim trazem celkem je jednoznaéné uraz horni koncetiny se 126 Grazy a témét

40 %.
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Graf ¢ 15 Urazovost v zavislosti na ¢asti téla, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 15 jsou opét urazy rozdéleny na ty, které se staly béhem TV a na ostatni.
Nejcastéjsim trazem b&hem hodin TV je uraz horni koncetiny s93 (razy a s48 %

z celkového poctu urazd béhem TV.
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Nejcastéjsim tirazem mimo hodiny TV je uraz hlavy, nasledn¢ uraz dolni koncetiny a
uraz horni koncetiny je zde az tfeti nejcastéjsi, jejich rozdily ale nejsou velké.

V prilohach jsou tabulky ¢. 5, 6 a 7 s procenty.

3.7 Urazovost od r. 2010/2011 do r. 2014/2015

Dalsi, co zkoumame, je pocet trazii od roku 2010 do roku 2015 a jejich zvyseni ¢i
pokles. Toto Setfeni je rozdéleno na Skolni roky, tedy od Skolniho roku 2010/2011 do Skolniho
roku 2014/2015.
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Graf ¢. 28 Urazovost od 2010/2011 do 2014/2015, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
Graf ¢&. 28 zobrazuje, jak se ménil pocet trazt na ZS1 za piisluiné skolni roky. Jak je
z grafu vidét, od roku 2010/2011 postupné stoupal pocet trazii az do roku 2012/2013, poté

zacal pocet urazii klesat a ustalil se na vychozim poctu trazl roku 2014/2015.
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Graf &. 29 Urazovost od 2010/2011 do 2014/2015, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu €. 29 jsou pfislusné pocty Urazl rozdéleny opét na Urazy béhem hodin TV a
ostatni Girazy. Podet tirazi b&hem ostatnich hodin a prestavek na ZS1 je, az na vyjimku
r.2012/2013, niz$i, nez pocet traziit béhem hodin TV. R.2012/2013 byl pocet trazti béhem

hodin TV na ZS1 stejny jako pocet urazii b&hem ostatnich hodin a prestavek.
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Graf ¢. 30 Urazovost od 2010/2011 do 2014/2015, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Graf ¢. 30 zobrazuje, jak se ménil podet razii na ZS2 za pfislusné roky. V grafu je
vidét, Ze trend stoupani urazovosti od r. 2010/2011 do r. 2012/2013 je zde také, dokonce je
jesteé patrnéjsi, protoze zde urazovost za tyto dva roky stoupne na vice nez dvojnasobek. Pak
pocet do r. 2013/2014 klesne témé&f na polovinu a nasledné se r. 2014/2015 rapidn€ zvysi na

nejvyssi hodnotu.
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Graf ¢&. 31 Urazovost od 2010/2011 do 2014/2015, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu ¢. 31 jsou tirazy na ZS2 opét rozdéleny na tirazy, které se staly b&hem hodin TV
a na ostatni Grazy. Vyssi urazovost béhem hodin TV byla v letech 2011/2012, 2012/2013 a
2014/2015. V letech 2010/2011 a 2013/2014 byla trazovost béhem hodin TV niz§i nez béhem
ostatnich hodin a prestavek. Urazy mimo hodiny TV postupné nariistaly od r. 2011/2012 do r
2014/2015.
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Graf ¢. 32 Urazovost od 2010/2011 do 2014/2015, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Graf &. 32 zobrazuje, jak se ménil pocet trazti na ZS1 i ZS2 za ptislusné roky. Trend
zvySovani urazovosti od 2010/2011 do 2012/2013 je zde stale dodrzen. Nésledné trazovost
klesa v roce 2013/2014 a posledni rok 2014/2015 se opét zvySuje ale jiz ne na nejvyssi
hodnotu.
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Graf ¢. 33 Urazovost od 2010/2011 do 2014/2015, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V poslednim grafu jsou urazy opét rozdéleny mezi hodiny TV a mezi ostatni hodiny a

ptestavky. Plati, Ze v kazdém Skolnim roce se stalo vice urazii béhem hodin TV, nez béhem
ostatnich hodin a piestavek. Nejvyssi pocet urazi, jak v hodindch TV, tak mimo hodiny TV
byl zaznamenan v roce 2012/2013. Pramérné se stane za jeden rok na jedné $kole v hodinach
TV 19,5 urazii a pocet urazit béhem hodin TV m4 priimérny nértst o 1,5 %. Primérné se na
jedné skole beéhem ostatnich hodin a piestdvek stane 12.5 Grazli a pocet tirazi béhem ostatnich
hodin a pfestavek ma pramérny nartst o 0,6 % za rok.

Na zavér jsou v piilohach pfilozeny tabulky ¢. 14, 15 a 16 s celkovym porovnanim
poctl a procent urazu od r. 2010/2011 do r. 2014/2015. Nejvice Urazi bylo zaznamenano v
roce 2012/2013, kdy bylo 85 tirazti a celkové 27 %. Primérn¢ se za jeden rok stane na jedné
Skole 32 trazi. Pokud bychom urcovali, zda je celkovy primérny nartist nebo pramérny
pokles, vySel by ndm primeérny nartst irazovosti a to o 2 % s kazdym rokem.

3.8 Urazovost v zavislosti na pohlavi

Zde budeme zkoumat Urazovost v zavislosti na pohlavi zranéného jedince. Opét nejprve

shrneme vSechny Urazy a déle je rozdélime na ty, které se staly béhem hodin TV a na ostatni.

Pocet divek a chlapcti na obou skolach byl vyrovnany.
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Pohlavi - ZS1

B divky:

M chlapci:

Graf ¢. 16 Urazovost v zavislosti na pohlavi, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu ¢. 16 je uvedeno procentudlni rozlozeni Urazovosti mezi divky a chlapce na

ZS1. Jak je z grafu patrné, chlapci na této $kole trpi Urazy 0 20 % vice nez divky.
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chlapci (ostatni)

Graf ¢. 17 Urazovost v zavislosti na pohlavi, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu &. 17 jsou rozd&leny tirazy na ZS1 podle pohlavi a déle podle toho, zda se staly
behem hodin TV nebo béhem ostatnich hodin a pifestavek. Jak u divek, tak u chlapct jsou

Zastdj§i na ZS1 urazy béhem hodin TV.
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Pohlavi - ZS2
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Graf & 18 Urazovost v zavislosti na pohlavi, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢&. 18 jsou uvedeny tirazy na ZS2 v zavislosti na pohlavi ditéte. Graf ukazuje, Ze

zde naopak divky na této Skole trpi tirazovosti vice nez chlapci a to o 2 %.
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Graf ¢. 19 Urazovost v zavislosti na pohlavi, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 19 jsou rozdéleny urazy na ZS2 podle pohlavi a dale podle toho, zda se staly
b&hem hodin TV nebo béhem ostatnich hodin a prestavek. Na ZS2 je urazovost divek &astéjsi
béhem hodin TV nez béhem ostatnich hodin a piestavek, u chlapct je to naopak, castéjsi jsou

urazy béhem ostatnich hodin a piestavek nez béhem hodin TV.
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Pohlavi - Z81+2S2:
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Graf ¢ 20 Urazovost v zavislosti pohlavi, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

V Grafu &. 20 jsou zanesena procenta urazii na ZS1+ZS2. Jelikoz ani jedna $koly
vyrazné nepievysuje druhou v poétu tirazil, a ZS1 méla vyrazngjsi rozdil mezi urazovosti
chlapcti a divek a ZS2 méla tyto trazy téméf vyrovnané, vysledné Setieni ukazuje piibliznou
sttedni hodnotu mezi témito dvéma 3etfenimi. Chlapci tedy na ZS1 i ZS2 dohromady trpi

urazovosti pfiblizné o 8 % vice nez divky.
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Graf ¢ 21 Urazovost v zavislosti pohlavi, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu €. 21 jsou trazy opét rozdéleny podle toho, zda se staly béhem hodin TV nebo
béhem ostatnich hodin a piestavek. Celkové vychazi, jak u divek, tak u chlapcii vyssi Cetnost

urazt béhem hodin TV.
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U divek jsou cast&jsi urazy béhem hodin TV nezZ u chlapct o 3 % ale u chlapcii jsou
Castéj$i urazy mimo hodiny TV o 11 %, nez u divek.

Do piiloh ptikladam tabulky ¢. 8 a 9 s idaji ze ZS1 a ZS2 rozdélenymi na urazy b&hem
hodin TV a na ostatni trazy. Dale ptikladam tabulku ¢. 10 s celkovym poc¢tem urazt chlapct

a divek a jejich procenty, ktera jsou patrna i z grafi.

3.9 Urazovost v zavislosti na rloénim obdobi

Nyni budeme zkoumat zavislost urazovosti na ro¢nim obdobi. Protoze $kolni dochazka
trva od zafi do Cervna, vSechny ro¢ni obdobi jsou zde pln¢ zastoupeny kromé 1éta. Proto jsou
nasledujici grafy uvedeny tak, Ze je spocCitdn primérny pocet Grazl na jeden meésic za dané
ro¢ni obdobi, aby se dala urazovost porovnavat i s letnim mésicem ¢ervnem. Ro¢ni obdobi

jsou setazena podle Skolniho roku tedy od podzimu do 1éta.
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Graf ¢. 22 Urazovost v zavislosti na roénim obdobi, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu ¢. 22 jsou zaneseny primérné pocty Urazi za jeden mésic daného ro¢niho
obdobi. Jak je na grafu vidét, nejvice tirazi se na ZS1 stalo béhem primémého podzimniho
meésice a nasledné jarniho mésice, které se 1iSi pouze o 1 Uraz za mésic, nasleduje zima a

nejméné Urazil se stane béhem letniho mésice.
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Graf ¢. 23 Urazovost v zavislosti na roénim obdobi, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu &. 23 jsou urazy rozdéleny na urazy béhem hodin TV a trazy ostatni na ZS1.
Béhem hodin TV na ZS1 jsou nejéast&ji turazy v pramémém podzimnim mésici, nasleduje
jarni mésic, zimni a nejmensi pocet Urazti béhem hodin TV je v letnim mésici. Mimo hodiny
TV na ZS1 je nejvyssi podet urazil v primérném jarnim mésici, nasleduje primérny podzimni

meésic a nejnizsi pocet jsme zaznamenali v zimnim a letnim mésici.
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Graf ¢ 24. Urazovost v zavislosti na roénim obdobi, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu &. 24 je uvedena tirazovost za primémy mésic v daném ro¢ni obdobi na ZS2.

Zde je nejvetsi urazovost v pramérném jarnim mésici, nasledujici urazovost je témét
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vyrovnand, prumérny podzimni mésic pted¢il o 1 uraz primérny zimni mésic a ten piedcil o 1

uraz prumérny letni mésic.
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Graf ¢. 25. Urazovost v zavislosti na roénim obdobi, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu €. 25 jsou urazy opét rozdéleny na urazy béhem hodin TV a ostatni Grazy.
Béhem hodin TV byly nej¢astéjsi urazy v jarnim a pak v zimnim mésici, nasledoval mésic
podzimni a nejmensi pocet traz béhem hodin TV byl zaznamenan v letnim mésici. Urazy,
které se nestaly béhem hodin TV, byly nejcastéjsi v jarnim mésici, nasledoval podzimni,

zimni a nejniz§i pocet Grazl byl zaznamenan v praimérném zimnim mésici.
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Graf &. 26 Urazovost v zavislosti na roénim obdobi, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

V grafu ¢. 26 se budeme vénovat celkovému porovnani pocti trazl za primérné mésice
v daném ro¢nim obdobi na ZS1 a ZS2 dohromady. Zde se téméf srovnala trazovost za
pramérny jarni a podzimni mésic, na pramérny jarni mésic (30 % celkového poctu) ptipada o
1 % trazd vice nez na pramérny podzimni mésic (29 % celkového poctu), a prohloubil se
jejich rozdil oproti primérnému zimnimu (24 % celkového poctu) a letnimu mésici (17 %

celkového poctu).
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Graf ¢. 27 Urazovost v zavislosti na roénim obdobi, ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)
V grafu €. 27 jsou trazy opét rozdéleny na urazy béhem hodin TV a na ostatni urazy.
Nejcastéjsi tirazy béhem hodin TV jsou Vv primérném podzimnim a jarnim meésici, nasleduje

zimni mesic a nejméng Casté jsou urazy V letnim mesici
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V tabulkach ¢. 11, 12 a 13 v pfilohach jsou opét uvedeny pocty Urazi za pramérny
mésic v daném ro¢nim obdobi i s procenty, kterd k nému ptislusi a rozdéleni na piislusnych

Skolach na urazy béhem TV a na ostatni.
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3.10 Diskuze

Hypotéza €. 1 se potvrdila, trend u obou $kol byl podobny. Vysledek vySel 61 % urazii
béhem TV a 39 % ostatnich trazi. Z toho vyplyva, Zze béhem hodin TV se stane vice urazu
nez béhem ostatnich hodin a ptestavek. Tuto hypotézu mohly ovlivnit z&pisy v knihach arazi,
protoze v nékterych zaznamech bylo tézké zjistit, jestli se staly béhem hodin TV nebo mimo
hodiny TV. Zde jsem ptivodné chtéla rozdélit irazovost i na vyucovaci hodiny a prestavky,
ale nebylo to diky zapisim mozné, zapisy byly typu: ,,zakopl o lavici®, toto se v§ak mohlo
stat, jak béhem hodiny, tak béhem piestavky.

Hypotéza ¢. 2 se nepotvrdila. Od dvanactého roku se postupné urazovost déti snizuje,
toto plati celkové, jak béhem hodin TV, tak i mimo hodiny TV, ale v jedenéactém roce je
Urazovost nizka. Celkové se snizuje urazovost o 2,1 %. Z toho miizeme vyvodit, ze Girazovost
déti se se zvySujicim se vékem snizuje. Nizkou trazovost v jedenactém roce si vysvétluji tim,
7e je t0 prestupny rok mezi prvnim a druhym stupném ZS, proto je v mém Setieni zahrnuta
pouze piiblizné polovina jedenactiletych déti.

Uraz horni kongetiny je Getnéjsi nez 35 %, tedy se ma hypotéza &. 3 potvrdila. Urazi
béhem hodin TV je celkoveé 48 %. Trend byl stejny u obou §kol, nejcastéjsi tiraz béhem hodin
TV byl Graz horni konéetiny, na ZS1 mél 54 % a na ZS2 42 %. Muzeme tedy jednoznacné
fici, Ze béhem hodin TV je nejCastéjsi uraz horni konletiny, protoze zaujima téméf polovinu
urazli béhem TV Zajimavé je, Ze béhem ostatnich hodin a ptestavek je traz horni koncetiny
az tieti nejcast¢jsi po urazu hlavy a Grazu dolni koncetiny. Tuto hypotézu jsem chtéla plivodné
rozdglit na uraz pravé horni koncetiny a levé horni koncetiny, ale diky zapistim to opét nebylo
mozné.

Hypotéza ¢&. 4 se nepotvrdila. Trend zde nebyl dodrzen. Na ZS1 byly &asté&jsi urazy
chlapcii nez tirazy divek ale na ZS2 byly tirazy divek &ast&jsi neZ trazy chlapcii. Celkem tedy
urazy chlapci byly Castéj$i o 8 % nez urazy divek, coz je o dvé procenta méné, nez jsem
uvedla v hypotéze ¢. 4. Z mého Setfeni vyplyva, Ze urazy chlapct jsou celkové Castéjsi nez
urazy divek. Urazy divek vsak byly &asté&jsi béhem hodin TV, nez tirazy chlapcii béhem hodin
TV, to si vysvétlyji tim, ze divky ohlasi kazdé, i to nejmensi, zranéni, na rozdil od chlapct.
Urazy chlapcti byly &ast&j$i mimo hodiny TV neZ turazy divek mimo hodiny TV, to si
vysveétluji tim, ze chlapci jsou béhem prestavek ziveéjsi, vice pobihaji, hdzi vécmi, perou se
atd.

Hypotéza ¢. 5 se potvrdila, nejéastéjsi jsou urazy béhem jara, nésleduje podzim. Trend

vSak nebyl u obou Skol stejny, nejcastéjsSi trazy byly zaznamenany na jedné Skole
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V podzimnim mésici a jarni byl az druhy. Celkové nam tedy vyslo, Ze ro¢ni obdobi ovliviiuje
Urazovost, v jarnim a podzimnim obdobi je vy$si nez v letnim a zimnim obdobi.

Hypotéza €. 6 se také potvrdila, primérny narGst tirazovosti je 0 2 % s kazdym rokem,
Narust Grazovosti ale neni konstantni, od roku 2010/2011 do roku 2012/2013 se Urazovost
zvysuje a nasledné klesne v roce 2013/2014, tento trend je dokonce dodrzen u obou ZS a tim
padem i celkem, nasledné¢ do roku 2014/2015 na jedné Skole vzroste a na druhé klesne,
celkové Urazovost vzroste. Narist Grazovosti béhem hodin TV je 1,5% za rok. Z tohoto
Setfeni vyplyva, Ze trazovost se od roku 2010 do roku 2015 zvysuje.

V prvni fadé méla na mij vyzkum silny vliv kvalita zaznamu v knihach trazt. Velké
mnozstvi nebylo fadné vyplnéno nebo byly zaznamy necitelné. Z tohoto diivodu byly nékteré
zaznamy i vyfazeny z mého Setieni.

Dale muj prizkum probihal pouze na dvou zakladnich Skolach v kladenském regionu,
protoze ostatni Skoly odmitly poskytnout své zdznamy, takze vyzkumny vzorek byl mensi,
nez jsem predpokladala, a z toho divodu jsem porovnavala i tyto dvé skoly navzéjem, jestli
vykazuji podobny trend.

Posledni, co ovlivnilo muj prazkum, byl odhad véku déti, ktery nebyl zcela presny a byl
pouze odvozen od ro¢niku narozeni ditéte a data Grazu. V zdznamech nebyla uvedena data
narozeni déti, pouze jejich rok narozeni. Toto ovlivnilo nejvice hypotézu ¢. 2.

3.11 Zavér

Cil teto prace byl splnén, navysila jsem pocet praci zabyvajici se tématikou détskych
urazil na zakladnich Skoléach a zjistila jsem velké mnozstvi informaci o téchto trazech.

Odpovédéla jsem na vSechny vyzkumné otazky. Béhem hodin TV se stane vice Uraza
neZ béhem ostatnich hodin a prestdvek. Se zvySujicim se v€kem déti se urazovost sniZuje.
NejcastejSim urazem pii Skolni TV je uraz horni koncetiny. Chlapci jsou Urazy postiZeni
Castéji nez divky. Nejcastéjsi jsou trazy na jafe a poté na podzim. Od roku 2010 do roku 2015
se Urazovost déti zvysila.
zvySuje prumérmné o 2 % a zajimavé mi v této ¢asti vyzkumu pfisel vysoky pocet tirazti na
obou §kolach v roce 2012.

Tuto praci bych doporucila feditelim zakladnich Skol. Na tuto praci bych chtéla

navazat diplomovou praci zabyvajici se prevenci urazii ve §kolach.
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Seznam priloh:
1. Protokol o zaznamu Urazu

2. Tabulky

Prilohy:
1. Protokol zdznamu o Urazu:

Pravnicka osoba vykonavajici ¢innost Skoly
nebo skolského zafizeni (nédzev, sidlo, IC) :

ZAZNAM O URAZU

(DITETE, ZAKA, STUDENTA)

Skola, $kolské zafizeni (napk. ZS, SS):

pofadové Cislo zaznamu o Urazu/$kolni rok

Zdravotni pojiStovna zranéného: Byl zaznam vyhotoven na zadost ?
Jméno, popf. jména, a pfijmeni zranéného: Datum narozeni zranéného:
1. Adresa mista trvalého pobytu zranéného: Tf¥ida, roénik zranéného:

Jméno, popf. jména, pfijmeni a adresa mista trvalého pobytu zdkonného zastupce zranéného (u
nezletilych):

Kdy a jak byl zakonny zastupce vyrozumén:
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Hodina den mésic rok vzniku Grazu

Misto, kde k Urazu doslo

Zranéna Cast téla

Zdravotnické zafizeni, kde byl zranény oSetien, IéCen:

Slo o Uraz smrtelny ? Datum damrti

Popis udélosti: Popis €innosti:

Predpokladana pfi¢ina Urazu:

Preventivni opatfeni:

Kdo a jak vykonaval dozor v dobé arazu?
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Byl Uraz zpusoben nebo ovlivnén jinou osobou (jméno, popf. jména, pfijmeni, adresa mista trvalého pobytu
této osoby) &i vznikl nasledkem spoluplsobeni pirodnich Zivit nebo zvitat?

Podpis zranéného (umoznuje-li to jeho stav):
Datum sepséani zaznamu o Urazu:

Jméno, popf. jména, pfijmeni a podpisy svédku

(téz zaméstnance, ktery vykonaval dozor): Podpis vedouciho zaméstnance, razitko

Misto pro dalSi zaznamy:

Vyklad:

Zahlavi:

Vyplnéni pofadového ¢isla podle knihy Graza

V kolonce zaznam na zadost se vyplni ANO — NE podle pozadavku zakonného zastupce

2 — Cas a zpusob vyrozuméni. Zde uvedeme pfesny Cas a dolozitelny zplisob piedani
informace, pokud je to mozné

3 — zranéna cast téla. Specifikovat ¢ast trupu nebo koncetiny. Zdravotnické zatizeni, kde byl
zranény oSetfen, se vypliluje nadzev zafizeni, kde byl zranény prvotné oSetien.

5 — Vv kazdém piipad¢ vypliujte tyto vSechny kolonky co nejpodrobnéji podle dostupnych a
zjisténych informaci.

Popis udalosti — popisujeme, jakym zpisobem k trazu doslo. Je to podrobny popis udalosti,

pfiniz se Uraz stal.
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Popis Cinnosti — je provadéna Cinnost zéka pied urazem (jizda na kole, cvi¢eni na hrazdé,
nécvik hodu kladivem atd.).

Pfi¢ina — tento Siroky pojem je tfeba popsat podle zjisténé udélosti (kluzka podlaha,
nedostatecna fyzicka zdatnost zéka, vada materialu, povétrnostni vlivy apod.).

Preventivni opatfeni — je potieba navrhnout takova opatieni, aby nedochazelo k opakovanym
uddlostem. Je mozné také navrhnout dal$i bezpecnostni opatieni, zkvalitnéni metodickych
postuptl nebo doplnéni OOPP.

6 — dozory se dokladaji rozpisem

7 — zde je potteba uvadét konkrétni poznatky, které by mohly byt ndpomocny pfi vySetfovani
Policii CR v piipadech podezieni z trestného ¢inu nebo piestupku

8 — zde je mozno uvadét piipadné nazory nebo doplnéni informaci o urazu, pfipadné jina

vyjadieni.
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2. Tabulky:
Tabulka ¢&. 1 - Urazovost béhem TV (zdroj: vlastni vyzkum)

Béhem TV Ostatni
Z81: 99 55
Z82: 96 70
Celkem: 195 125
Procenta: 61 % 39 %

Tabulka ¢. 2 - Urazovost v zavislosti na véku ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

Veék: 11 let 12 let 13 let 14 let 15 let 16 let 17 let
TV 12 25 21 19 16 5 1
V(%) |12% 25 % 21 % 19 % 16 % 5% 1%
ostatni 6 19 12 9 8 1 0
ostatni 11 % 35 % 22 % 16 % 15 % 2% 0%
(%)

Tabulka ¢. 3 - Urazovost v zavislosti na véku ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Vék: 11 let 12 let 13 let 14 let 15 let 16 let 17 let
TV 11 23 22 16 13 11 0
TV(@®%) |11% 24 % 23 % 17 % 14 % 11 % 0 %
ostatni 7 23 21 9 8 2 0
ostatni 10 % 33 % 30 % 13 % 11 % 3% 0%
(%)

Tabulka ¢. 4. - Urazovost v zavislosti na véku ZS1+ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Vék: 11 let 12 let 13 let 14 let 15 let 16 let 17 let
ZS1: 18 44 33 28 24 6 1
782: 18 46 43 25 21 13 0

TV: 23 48 43 35 29 16 1

TV (%): 12 % 25% 22 % 18 % 15 % 8 % 1%
Celkem: | 36 90 76 53 45 19 1
Procenta: | 11 % 28 % 24 % 17 % 14 % 6 % 0%
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Tabulka &. 5 - Urazovost v zavislosti na &asti téla, ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

Hrudni a Panevni
Cst téla Horni k. Dolni k. Hlava  b¥isni o. krk oblast
TV 53 20 20 2 4 0
TV (%) 54 % 20 % 20 % 2% 4% 0%
Ostatni 16 13 19 4 1 2
Ostatni (%) | 29 % 24 % B% | 7% 2% 4%

Tabulka &. 6 - Urazovost v zavislosti na ¢asti téla, ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Hrudni a Panevni
Cast téla Horni k. Dolni k. Hlava  b¥isni o. krk oblast
TV: 40 31 15 4 3 3
TV (%): 42 % 32 % 16 % 4% 3% 3%
Ostatni 17 22 19 11 1 0
Ostatni (%) | 24 % 31% 27 % 16 % 1% 0%

Tabulka ¢. 7 - Urazovost v zavislosti na ¢asti téla, ZS1 + ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Hrudni a Panevni

Cast téla Horni k. Dolni k. Hlava  b¥i$ni o. krk oblast
ZS1: 69 33 39 6 5 2

ZS2: 57 53 34 15 4 3

TV: 93 51 35 6 7 3

TV (%): | 48% 26 % 18% | 3% 4% 2%
Pocet 126 86 73 21 9 5
Procenta 39 % 27 % 23 % 7% 3% 2%

Tabulka ¢. 8 - Urazovost v zavislosti na pohlavi ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

Pohlavi: Divky: Chlapci:
TV: 44 55

TV (%) 44 % 56 %
Ostatni: 18 37
Ostatni (%): 33 % 67 %
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Tabulka &. 9 - Urazovost v zavislosti na pohlavi ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Pohlavi: Divky: Chlapci:
TV:: 58 38

TV (%): 60 % 40 %
Ostatni: 26 44
Ostatni (%): 37 % 63 %

Tabulka &. 10 - Urazovost v zavislosti na pohlavi ZS1 + ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Pohlavi: Divky: Chlapci:
ZS1: 62 92

782: 84 82

TV: 102 93

TV (%): 52 % 48 %
Pocet: 146 174
Procenta: 46 % 54 %

Tabulka &. 11 - Urazovost v zavislosti na ro¢nim obdobi ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

Rocni obdobi: Podzim: Zima: Jaro: Léto:
TV: 12,3 9,3 10,3 3,0
TV (%): 35% 27 % 30 % 9%
Ostatni: 6,0 4,0 7,0 4,0
Ostatni (%): 29 % 19 % 33% 19 %

Tabulka &. 12 - Urazovost v zavislosti na roénim obdobi ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Roéni obdobi: Podzim: Zima: Jaro: Léto:
TV: 9,0 10,0 10,3 8,0
TV (%): 24 % 27 % 28 % 21 %
Ostatni: 7,3 5,3 8,7 6,0
Ostatni (%): 27 % 20 % 32 % 22 %
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Tabulka ¢&. 13 - Urazovost v zavislosti na roénim obdobi ZS1 + ZS2 (zdroj: vlastni vyzkum)

Rocni obdobi: Podzim: Zima: Jaro: Léto:
ZS1: 18,3 13,3 17,3 7,0
782: 16,3 15,3 19,0 14,0
TV: 21,3 19,3 20,7 11,0
TV (%): 29 % 27 % 29 % 15 %
Prumeérny pocet: | 34,7 28,7 36,3 21,0
Procenta: 29 % 24 % 30 % 17%

Tabulka &. 14 - Urazovost od r.

2010/2011 dor.

2014/2015 ZS1 (zdroj: vlastni vyzkum)

Skolni rok: 2010/2011 2011/2012 2012/2013 2013/2014 2014/2015
TV: 18 23 20 18 20

TV (%): 18 % 23% 20 % 18 % 20 %
Ostatni: 9 8 20 11 7

Ostatni (%): | 16 % 15 % 36 % 20 % 13 %

Tabulka &. 15 - Urazovost od r.

2010/2011 dorr.

2014/2015 Z82 (zdroj: vlastni vyzkum)

Skolni rok: 2010/2011 2011/2012 2012/2013 2013/2014 2014/2015
TV: 7 22 32 9 26

TV (%): 7% 23 % 33 % 9% 27 %
Ostatni: 11 10 13 15 21

Ostatni (%): | 16 % 14 % 19 % 21 % 30 %

Tabulka ¢. 16

- Urazovost od r. 2010/2011

do r. 2014/2015 ZS1 + ZS82

(zdroj: vlastni

vyzkum)

Skolni rok: ~ 2010/2011  2011/2012  2012/2013  2013/2014  2014/2015
AYE 27 31 40 29 27

Z82: 18 32 45 24 47

TV: 25 45 52 27 46

TV (%): 13 % 23 % 27 % 14 % 24 %
Pocet: 45 63 85 53 74
Procenta: 14 % 20 % 27T % 17 % 23 %
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