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Abstrakt

Název: Subjektivní aspekt pZístupu k první pomoci, znalost a zkubenosti s poskytováním

první pomoci se zam�Zením na situace u dopravních nehod

Cíle práce: Zjistit jakou mají respondenti zkubenost s výukou první pomocí. Zjistit jestli se

respondenti setkali s poskytnutím první pomoci. Zjistit, jak pZíslubníci IZS zvládají psychicky

dopravní nehody.

Metody: Pro sb�r dat do této bakaláZské práce bylo vyu~ito dotazníkové betZení. Dotazník

obsahoval 21 otázek. N�které otázky byly s uzavZenými odpov��mi (16), u jiných

respondenti doplHovali odpov�di (5). Dotazník vyplnilo celkem 100 respondentp. Vzorek

tvoZí 50 mu~p a 50 ~en. Výsledky byly zpracovány na základ� grafp a kontingen�ních

tabulek. V druhé polovin� praktické �ásti byl pou~it rozhovor ke zjibt�ní vnímání dopravní

nehody z pozice pZíslubníkp IZS. Rozhovor poskytlo osm pZíslubníkp IZS

Výsledky:

Znalost laické první pomoci u veZejnosti jsou ovlivn�ny vzd�lávacím systémem, �ím vybbího

stupn� vzd�lání respondenti dosáhli, tím více se setkali s výukou první pomoci. Znalost

kardiopulmonální resuscitace (KPR) u respondentp byla 80%. Postup pZi dopravní nehod�

dokázalo správn� popsat 35% respondentp. 
lenové Integrovaného záchranného systému

(IZS) jsou na dopravní nehody zvyklí, avbak i pZes to jsou pro n� zákroky, kde se nachází d�ti,

psychicky náro�n�jbí oproti jiným.

Klí�ová slova: resuscitace; dopravní nehoda; stres; vzd�lání
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Abstract

Title The subjective aspect of the approach to first aid, knowledge and experience in

providing first aid with a focus on traffic accident situations

Objectives To find out what experience respondents have with teaching first aid. To find out

if the respondents have encountered the provision of first aid. To find out how members of the

IZS manage traffic accidents psychologically.

Methods. The questionnaire contained 21 questions. Some of the questions were

closed-ended (16), while for others the respondents completed the answers (5). A total of 100

respondents completed the questionnaire. The sample consists of 50 men and 50 women. The

results were processed on the basis of graphs and contingency tables. In the second half of the

practical part, I used an interview to determine the perception of the traffic accident from the

position of the IZS officers. Eight IZS officers were interviewed

Results:

The knowledge of lay first aid among the public are influenced by the education system, the

higher the education level of the respondents, the more they had encountered first aid

teaching. The knowledge of CPR among the respondents was 80%. Traffic accident procedure

could be described correctly by 35% of the respondents... Members of the IZS are used to

traffic accidents, but despite this, interventions involving children are more mentally

challenging for them compared to others.

Keywords: resuscitation; traffic accident; stress; education
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Seznam zkratek

OECD - Organizace pro hospodáYskou spolupráci a rozvoj 

PP 3 první pomoc

OPL 3 omamné a psychotropní látky

KPR 3 kardiopulmonální resuscitace

AED 3 automatický externí defibrilátor

IZS 3 integrovaný záchranný systém

BESIP 3 Bezpe�nost silni�ního provozu

NZJ 3 nesprávný zppsob jízdy

NR 3 nepZim�Zená rychlost

ZZS 3 Zdravotnická záchranná slu~ba

P
R 3 Policie �eské republiky

HZS 3 Hasi�ský záchranný sbor
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1. Úvod
Poskytnutí první pomoci je u~ z etického hlediska správn� a i zákon tuto povinnost ukládá

ka~dému, kdo ji mp~e poskytnout, ani~ by ohrozil sebe nebo jiného. Znalost první pomoci

mp~e být klí�ovým faktorem pZi ochran� ~ivota a zdraví. Se situací, kdy bude potZeba

poskytnout první pomoc, se mp~e setkat kdokoliv 3 d�ti, které chodí do bkoly, pracující nebo

senioZi. Proto je dple~ité, aby byla první pomoc v podv�domí lidí chápána jako nástroj, který

mp~e pomoc jim, jejich blízkým nebo ostatním pZi stavech ohro~ujících ~ivot a zdraví. Cht�l

bych zjistit znalost první pomoci v populaci. Spole�nost Penny v roce 2024 provedla studii,

ve které bylo zjibt�no, ~e pouze 15 % 
echp si je jistých, ~e by dokázali správn� poskytnout

první pomoc �lov�ku v kritickém stavu. Dle této studie bylo zjibt�no, ~e V situaci, která

vy~adovala první pomoc, se ji~ ocitlo 46 % dosp�lých 
echp, 13 % dokonce opakovan�.

Podle zjibt�ní 
eského �erveného kZí~e z roku 2010 zemZe zhruba 10 % lidí pZi dopravní

nehod� kvpli tomu, ~e nebyla v�as zahájena první pomoc. Proto se práce zam�Zuje na tuto

problematiku. Vzhledem k faktu, ~e dle Ministerstva dopravy je v 
R okolo 6,9 mil. obyvatel

(2019), kteZí disponují Zidi�ským oprávn�ním, je v této práci dpsledn� rozebrána legislativa a

postup první pomoci u dopravní nehody.

Dále má být zjibt�no, v jaké míZe se respondenti setkali s výukou první pomoci a na kterých

stupních vzd�lávacího systému nejvíce. Práce je rozd�lena na teoretickou a praktickou �ást.

V teoretické �ásti je obsa~ena základní problematika první pomoci, legislativa, je zde popsána

reakce organismu na zvládání stresu. Dále je zahrnuta problematika dopravních nehod

z pohledu �lenp IZS. Cílem této bakaláZské práce je zjistit, jakou mají respondenti zkubenost s

výukou v první pomoci, jestli se respondenti setkali s poskytnutím první pomoci. Zjistit, jak

pZíslubníci IZS zvládají psychicky dopravní nehody.

V praktické �ásti jsou formulovány cíle a úkoly této bakaláZské práce, je zde uvedena

metodika práce a výsledky anketního betZení, které jsou dále rozebrány a analyzovány. Dále

jsou zde pZímé rozhovory s �leny IZS, u kterých je zjibeováno, jak zvládají psychicky

dopravní nehody. Výsledky jsou v diskuzi porovnávány se zjibt�ním jiných autorp.
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2. Teoretická �ást
První pomoc je definována jako soubor jednoduchých a ú�elných opatZení, která pZi náhlém
ohro~ení nebo posti~ení zdraví �i ~ivota cílev�dom� a ú�inn� omezují rozsah a dpsledky
ohro~ení �i posti~ení. (Nováková, 2012)

2.1. Druhy první pomoci:
ï Technická 3 touto první pomocí rozumíme vyprobeovací a transportní �innost.

NapZíklad zajibt�ní a vyprobt�ní ú�astníkp dopravní nehody.

ï Laická 3 poskytována, neodborníky, zdravotnicky nevybkolenými osobami pZed

pZíjezdem Zdravotnické záchranné slu~by a ostatních slo~ek IZS.

ï Odborná 3 provád�na lékaZem, sestrami, záchranáZi. (Nováková, 2012)

Prvním dple~itým �lánkem záchranného Zet�zce je pZednemocni�ní pomoc. O ~ivot�,

zdravotních následcích �i smrti pZi dubení nebo srde�ní zástav� rozhodují minuty. V t�chto

prvních minutách jsou na míst� �asto jen lai�tí zachránci. Vbeobecn� vzd�laný �lov�k by m�l

ovládat základní znalosti a dovednosti první pomoci v pZípadech ohro~ujících zdraví nebo

dokonce ~ivot �lov�ka. Tato situace mp~e nastat kdykoliv a kdekoliv. Od 60. let 20. století

velmi vzrostl dpraz na správné a v�asné poskytnutí první pomoci, vlivem zjibeování nových

v�deckých poznatkp a poznatkp vycházejících z praxe. (Petr~ela, 2007)

Z dat Asociace zdravotnických záchranných slu~eb (ZZS) vyplývá, ~e v roce 2023 vyjeli

zdravotni�tí záchranáZi v 
eské republice k 1 177 719 pZípadpm, z toho bylo obetZeno

1 025 782 pacientp. ZZS tedy vyjí~dí v prpm�ru 2x za minutu po celé 
R. V 
R je celkem

321 výjezdových základen ZZS. Co se týká �etnosti, tak nejvíce vyjí~d�la ZZS k úrazpm

(205 043 pZípadp), druhým nej�ast�jbím pZípadem byl výjezd a obetZení u dopravních nehod,

to bylo v 33 077 pZípadech. TZetím nej�ast�jbím pZípadem bylo bkodlivé po~ití, celkem se

jednalo o 26 462 pZípadp. K cévní mozkové pZíhod� vyjí~d�li záchranáZi obetZit 22 665 osob.

U infarktu myokardu ZZS zaznamenala 9 251 pZípadp. V 8337 pZípadech zahájili �lenové

zdravotnické záchranné slu~by KPR. (Asociace zdravotnických záchranných slu~eb, 2024)

2.2. Cíle první pomoci
Cíle první pomoci mp~eme shrnout do n�kolika následujících kategorií:

ï Záchrana ~ivota osobám, je~ jsou v ohro~ení ~ivota.

ï Zabrán�ní zhorbení zdravotního stavu posti~eného.
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ï Zajibt�ní podmínek vedoucí k uzdravení poran�né osoby.

ï Zajistit svou vlastní bezpe�nost, bezpe�nost osoby zachraHované, pZípadn� dalbím

osobám, které by mohly v bezprostZedním okolí pZijít k újm� na zdraví. (Nováková,

2012)

2.3. Bariéry pYi poskytování první pomoci
ï Nezvládnuté emoce

PZi poskytování první pomoci dochází u ur�itého procenta jedincp ke strachu ze smrti

zachraHované osoby, co~ vede k nicned�lání na míst� poskytování první pomoci, avbak pokud

se na míst� nachází dostate�n� probkolená osoba, mp~e se i takto paralyzovaný jedinec stát

pZínosem v poskytování první pomoci. PZi více probkolených osob na míst� poskytování první

pomoci by m�ly tyto emo�ní bariéry odeznít. (Hasík a kol., 2003)

ï Pocit nedostate�nosti

Jedinec se bojí, ~e neprovede dané postupy správn�, bojí se následkp, které mohou nastat pZi

porubení postupp, a právních dpsledkp. Tento strach mp~e být �asto zakoZen�n u velice

zodpov�dných osob. Ve výuce první pomoci je n�kterými vyu�ujícími kladen vysoký a

pZehnaný dpraz na mo~né výjimky, jimi~ jsou zpochybHovány standardní postupy. Tato

upozorn�ní jsou zpravidla provázena odkazy na nedozírné bkody, je~ lze posti~enému

zppsobit. 
asto se ale jedná o spíbe teoretické pZípady, kterých je v praxi minimum, ale

poslucha�i si je zapamatují, co~ vede k následným pochybám a vlastní nedpv�Ze. (Hasík a

kol., 2003)

ï Nedpv�ra k institucím

Laický zachránce má �asto obavy z mo~ných následkp v podob� potí~í s policií, právníky,

soudy, ale i se samotnými zdravotnickými záchranáZi, kteZí na místo pZijedou. (Hasík a kol.,

2003)

ï Obavy o vlastní ~ivot a zdraví

Mp~e nastat situace, kdy by zachránce musel riskovat vlastní ~ivot a zdraví. Tyto obavy jsou

�asto reálné, pZedevbím pak v situaci, kdy je zZejmé, ~e zachraHovaná osoba mp~e být

narkoman, a zachránce by tak mohl riskovat ohro~ení vlastního zdraví nevylé�itelnými

chorobami. (Hasík a kol., 2003)

7



2.4. Základní integrovaný systém
V 
eské republice jsou 3 základní slo~ky integrovaného záchranného systému, které jsou 24

hodin denn� pZipravené k Zebení mimoZádných událostí. Ka~dá slo~ka má své tísHové volání,

které je bezplatné. Existuje také jednotné evropské �íslo tísHového volání, které je v 
eské

republice spravováno Hasi�ským záchranným sborem (HZS). Vyto�it 112 je ideální, pokud je

tZeba dvou a více slo~ek IZS. Tato linka je bezplatná a lze se na ni dovolat i bez SIM karty.

(HZS, 2010)

ï Policie 
eské republiky 158

ï Hasi�ský záchranný sbor 150

ï Zdravotnická záchranná slu~ba 155

ï Jednotné evropské �íslo tísHového volání 112

2.5. Obecné principy poskytování první pomoci
V situaci, kdy je zapotZebí poskytnout první pomoc, je potenciální zachránce vystresovaný,

má pochybnosti kdy a jak za�ít s poskytováním pomoci, aby neud�lal n�co bpatn�. Proto je

zapotZebí obecn� platný postup, který zachránce >vede<. Lze ho rozd�lit do tZí krokp.

ï První krok 3 Rozhlédnout se!

Prvním krokem je zastavit se a zklidnit své myblenky. Rozhlédnout se a zodpov�d�t si otázky:

Nehrozí nebezpe�í? Co se tu vlastn� stalo? Jaký je po�et zran�ných? Mo~e se jednat o

poran�ní páteZe?

Pokud je situace zachránce a jeho okolí bezpe�ná, mo~e pZejít ke druhému kroku.

ï Druhý krok 3 Reagovat!

Zde se zachránce v�nuje zran�nému a Zebí stavy bezprostZedního ohro~ení ~ivota.

Zachránce kontroluje, zda posti~ený je pZi v�domí 3 odpovídá na polo~ené otázky, reaguje

na podn�ty 3 a zda masivn� nekrvácí. Pokud masivn� krvácí �i je v bezv�domí (nereaguje na

~ádné podn�ty), je potZeba okam~it� reagovat. Primární je zastavit krvácení, resuscitovat.

Jestli~e posti~ený odpovídá, reaguje na podn�ty a nekrvácí, pZechází se k tZetímu kroku.

ï TZetí krok 3 Rozmýblet se!
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Pokud zachránci nehrozí nebezpe�í a posti~ený akutn� neumírá, je ur�itý �as na pZemýblení.

Rozhoduje se, jak moc je zran�ní vá~né a co bude adekvátní pomoc 3 zda volat záchranku,

obetZit zran�ní vlastními silami �i jet s posti~eným do nemocnice. Ke správnému rozhodnutí

potZebujete zjistit více informací 3 vyptat se zran�ného zejména na záva~né okolnosti a

záva~né pZíznaky, sledovat jeho stav a pe�liv� zkontrolovat rozsah a stav zran�ní. (ZDrSEM,

2024)

Postup pYi volání na zdravotnické záchranné slu�by

Vyto�it 155. Uvést, kdo volá, následn� uvést pZesné místo události, sd�lit dispe�erce, co se

stalo, uvést informace o posti~ených a jejich po�et, uvést v�k a osobní údaje posti~ených

(pokud je nám známo). Poslouchat instrukce operátorky a nezav�bovat jako první. 
as pro

zavolání 155 se odvíjí také dle stavu a situace. NapZíklad u tepenného krvácení je primární

zastavit krvácení. U infarktu myokardu, mrtvice je primární dostat posti~eného do

zdravotnického zaZízení. (Zdravotnická záchranná slu~ba Zlínského kraje, p.o., 2024)

2.6. Náhlá zástava ob�hu a zahájení kardiopulmonální
resuscitace (KPR)

Kardiopulmonální resuscitace je soubor úkonp provád�ných pZi zástav� základních ~ivotních

funkcí 3 dechu nebo krevního ob�hu. V pZípad�, ~e je posti~ená osoba v bezv�domí, je

dple~ité zkontrolovat, jestli normáln� dýchá, nebo ne. Cílem KPR je odvrácení klinické

smrti.(Nemocnice na Homolce, 2024)

PZi náhlé zástav� krevního ob�hu dojde k pZerubení dodávek okysli�ené krve a srdce

nepZe�erpává krev. V dpsledku toho za�nou selhávat dalbí základní ~ivotní funkce.

Pro záchranu takto posti~ené osoby je klí�ové zahájit v�as a správn� první pomoc tak, aby

doblo k obnov� prptoku okysli�ené krve. Tento stav je ~ivot ohro~ující. Jedná se o jednu

z nej�ast�jbích pZí�in úmrtí. (Klementa a kol., 2014).

ï PYíznaky zástavy ob�hu

B�hem 10 3 15 sekund upadá posti~ený do bezv�domí. Nereaguje na oslovení ani na bolestivé

podn�ty. Dalbím pZíznakem je zástava dýchání. Posti~ený mp~e v prvních minutách dýchat

normáln�, následn� se dýchání zpomaluje, a~ dochází k jeho zástav�.
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Pokud ani po dostate�ném záklonu hlavy neregistrujeme vydechování vzduchu a pohyby

hrudníku, je nutné zahájit resuscitaci. Pro laickou veZejnost pZedstavují problém pZi

vyhodnocování stavu posti~eného tzv. lapavé dechy (odborn� gasping), je~ mohou být vid�ny

a~ u 40 % posti~ených. Lapavé dechy jsou toti~ pozpstatek dýchacího reflexu. Laici tímto

mohou být zasko�eni, avbak se nejedná o správné dýchání, je tedy nutné v~dy zahájit

resuscitaci. (Klementa a kol., 2014).

ï Um�lé dýchání

NepZímá srde�ní masá~ není jedinou �inností pZi provád�ní KPR. Probkolení zachránci mohou

provád�t i um�lé dýchání v pom�ru tZiceti kompresí hrudníku a dvou um�lých vdechp. Pro

provedení um�lých vdechp musíme zprpchodnit dýchací cesty, a to záklonem hlavy a

zvednutím brady. Správn� provedené um�lé dechy spo�ívají v ut�sn�ní nosních dírek

poran�ného nabimi dv�ma prsty a t�sném obemknutí úst poran�né osoby ústy zachránce.

Zachránce se normáln� nadechne a po pZilo~ení úst provede výdech do poran�ného po dobu

jedné vteZiny (Malá, 2016)

ï Ukon�ení základní neodkladné resuscitace

K ukon�ení základní neodkladné resuscitace laikem dochází, pokud se nám podaZí obnovit u

zachraHované osoby základní ~ivotní funkce, pZevzetím posti~ené osoby slo~kami IZS,

pZedevbím pak ZZS. Zachránce je fyzicky vy�erpán. ZachraHovaná osoba vykazuje jisté

známky smrti. Dochází k ohro~ení ~ivota a zdraví zachránce. (Pokorný, 2010)

2.7. Automatizovaný externí defibrilátor3 (AED)
Jedná se o pZístroj, který je schopen podat elektrický výboj a tím obnovit správný srde�ní

rytmus. AED je navr~en pro pou~ití i laickou veZejností bez zdravotnického vzd�lání. AED

lze pou~ít u dosp�lých a d�tí od 8 let. Pokud by se pou~íval u d�tí od 1 roku do 8 let ~ivota, je

nutné pou~ít d�tské elektrody. Pou~ití AED zvybuje bance posti~eného na pZe~ití. (Klementa a

kol., 2014) Umíst�ní AED je v~dy ozna�eno mezinárodním symbolem (AED) (British Red

Cross, 2021)

V aplikaci záchranka a na webových stránkách www.zachrankaapp.cz lze zjistit, kde jsou

ulo~eny AED. Jsou zde pZesné mapy s umíst�ním AED.
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2.8. Dopravní nehody
Dle zákona 361/2000 o provozu na pozemních komunikací § 47 zní definice dopravní nehody
takto: >Dopravní nehoda je událost v provozu na pozemních komunikacích, napZíklad havárie
nebo srá~ka, která se stala nebo byla zapo�ata na pozemní komunikaci a pZi ní~ dojde k
usmrcení nebo zran�ní osoby nebo ke bkod� na majetku v pZímé souvislosti s provozem
vozidla v pohybu. <

ï Statistika dopravních nehod

V roce 2023 Policie 
eské republiky betZila 94 945 dopravních nehod. PZi t�chto nehodách

bylo 455 osob usmrceno, 1 751 osob zran�no t�~ce a 23 936 osob zran�no lehce. Celková

hmotná bkoda odhadnutá policisty na míst� dopravní nehody dosáhla 7 686,1 milionp K�. To

znamená, ~e ka~dých 20,46 minut byl zran�n ú�astník dopravní nehody. Co se týká

nehodovosti, tak nejvíce dopravních nehod se stává v pátek, v roce 2023 to bylo v tento den

konkrétn� 15 606 dopravních nehod. Nejmén� dopravních nehod se stávalo v roce 2023

v ned�li. Bylo to 10 317 za vbechny ned�le. Co se týká smrtnosti, tak nejvíce úmrtí (178) bylo

zaznamenáno u Zidi�p osobního automobilu. Dále bylo zaznamenáno 74 úmrtí chodcp a 70

úmrtí Zidi�p motocyklp. Ve 46 pZípadech zemZeli spolujezdci Zidi�e osobního automobilu. Ve

39 pZípadech zemZeli cyklisté. Ve 24 pZípadech zemZeli Zidi�i kamionp. Na ostatní ú�astníky

silni�ního provozu pZipadá 24 úmrtí. Od roku 2018 do roku 2023 bylo na �eských silnicích

usmrceno 2 951 osob. V tomto �asovém úseku bylo t�~ce zran�no 11 491 osob a 136 999

osob lehce. Co se týká zavin�ní, tak v 82,3 % pZípadech blo o zavin�ní Zidi�em osobního

automobilu, v 11,7% blo o zavin�ní lesní zv�Zí a Zidi�em nemotorového vozidla pak ve 3,8 %.

Chodci zavinili 1 % ze vbech dopravních nehod. Pouze 1,2 % pak vychází na zavin�ní

ostatními ú�astníky silni�ního provozu. V posledních 8 letech je vid�t klesající trend, co se

týká usmrcených osob a t�~ce zran�ných osob. Od za�átku roku 2016 do konce roku 2019

bylo usmrceno 2 159 osob. Prpm�r je tedy 539,75 osob. Od za�átku roku 2020 do konce roku

2023 bylo usmrceno 1 839 osob, co~ je v prpm�ru 459,75 osob za toto období. Je to tedy

pokles o 320 úmrtích mezi t�mito dv�ma �tyZletými obdobími. (Policejní prezidium,

Zeditelství dopravní policie, 2024)
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ï PZí�iny dopravních nehod

Nej�ast�jbí pZí�inou dopravních nehod za rok 2023 byl policisty ozna�en nesprávný zppsob

jízdy, to bylo u 53 625 (68,8 %) dopravních nehod. Druhou nej�ast�jbí pZí�nou byla

nepZim�Zená rychlost, co~ vedlo k 12 448 (16 %) dopravních nehod. Nedání pZednosti pak

stálo za 10 611 (13,6 %) dopravních nehod. Nesprávné pZedjí~d�ní bylo pak pZí�inou 1 260

(1,6%) dopravních nehod. Co se týká úmrtí osob, je zde vid�t, ~e nepZim�Zená rychlost vede

k tragickým nehodám. Nesprávný zppsob jízdy (NZJ) vedl sice 4,3x k více dopravním

nehodám ne~ nepZim�Zená rychlost (NR), ovbem procento usmrcených osob kvpli NZJ je 44,3

% a procento u nepZim�Zené rychlosti je pak 33,6. Pro pZedstavu: pokud bychom po�ítali, ~e

by byl stejný po�et dopravních nehod jak u NZJ, tak u NR, bylo by usmrcených osob kvpli

NR 593. Co se týká alkoholu za volantem, tak u 4 766 dopravních nehod bylo zjibt�no po~ití

alkoholu. U t�chto dopravních nehod bylo usmrceno 34 osob. Ve 116 pZípadech byla u Zidi�e,

který dopravní nehodu zavinil, zjibt�na sou�asn� pZítomnost alkoholu a drog. PZítomnost drog

byla zjibt�na u 437 osob, které zavinily dopravní nehodu, pZi�em~ zemZelo 11 osob. Statistika

neuvádí, zda dpvodem dopravní nehody byl vliv návykové látky nebo jiná pZí�ina. U 2 796

osob byla nam�Zena hodnota v�tbí ne~ 1,5 0 alkoholu v krvi. (Lukabík, 2024) Pro srovnání:

v roce 1982 byl po�et dopravních nehod zapZí�in�n alkoholem v 4 657 pZípadech a bylo

usmrceno 132 osob. Nejvíce pak od roku 1982 bylo dopravních nehod zapZí�in�no alkoholem

v roce 1997 a to celkem 9 771 3 pZi nich zahynulo 170 osob. (Bezpe�nost práce, 2018) Je tedy

vid�t, ~e po�et dopravních nehod byl podobný v roce 1982 a 2023, ale výrazný je ni~bí podíl

usmrcených osob v roce 2023, co~ mp~e být zapZí�in�no zkvalitn�ním konstruk�ního

vybavení aut, dále také prvky aktivní a pasivní bezpe�nosti. (Policejní prezidium, Zeditelství

dopravní policie, 2024)

ï Místa dopravních nehod

V obcích bylo celkem 63 026 dopravních nehod a mimo obec 31 919, z toho 4 623

na dálnicích. Ovbem po�et úmrtí byl v obci 127 a mimo obec 328, z toho 31 na dálnici. V obci

bylo t�~ce zran�no 860 osob, mimo ni bylo zran�no 891 osob, z toho 127 t�~kých zran�ní se

stalo na dálnici.

(Policejní prezidium, Zeditelství dopravní policie, 2024)
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2.9. Jak postupovat u dopravní nehody z pohledu policie
ï Zastavit bezpe�n� motor.

ï Vypnout motor.

ï Zachovat klid a rozvahu a nejednat zbrkle.

ï Zajistit místo nehody (výstra~ným trojúhelníkem, výstra~nými sv�tly).

ï Obléknout si reflexní vestu.

ï Zjistit stav ú�astníkp nehody (Zidi�p, spolujezdcp, chodcp, cyklistp).

ï V pZípad� zran�ní poskytnout první pomoc a sou�asn� volat slo~ky Integrovaného

záchranného systému.

ï Zdr~et se jednání, které by bylo na újmu Zádného vybetZení dopravní nehody (zejména

po~ití alkoholických nápojp, omamných a psychotropních látek, pZemiseování vozidel).

ï Pouze v pZípad� nutnosti obnovy provozu vozidel hromadné dopravy odstraHte havarovaná

vozidla a vyzna�te na vozovku jejich postavení a pZípadné stopy.

ï Nahlásit policii pZípadné pobkození obecn� prosp�bného zaZízení (napZ. sloup veZejného

osv�tlení, dopravní zna�ky)

ï Prokázat si s dalbími ú�astníky nehody svoji toto~nost a údaje k vozidlpm (v�etn� mo~ných

sv�dkp)

ï Je dobré si místo nehody a pobkozená auta vyfotit (Pape~ová, 2018)

2.10. Jak postupovat v pYípad� zachránce

asto je dopravní nehoda z pozice zachránce silný emo�ní zá~itek a je to stresující událost,

proto je nutné znát správný postup, aby zachránce nezppsobil sob� nebo ostatním újmu.

Pokud pZijí~dí k nehod� autem, m�l by zpomalit, zapnout výstra~ná sv�tla, zastavit za

dopravní nehodou v dostate�né vzdálenosti a obléknout si reflexní vestu. Reflexní vesta by

m�la být ideáln� umíst�na tak, aby mohla být rychle pou~ita. Dalbím krokem je vzít s sebou

lékárni�ku, výstra~ný trojúhelník a mobilní telefon, kterým voláme dle situace pZíslubné

slo~ky. Výstra~ný trojúhelník by se m�l umístit dostate�n� daleko, tj. 50 3 100 metrp pZed

dopravní nehodou, nebo pZed zatá�kou. 
asté chyby Zidi�p jsou, ~e výstra~ný trojúhelník dají

blízko dopravní nehody. Dalbím krokem je zajibt�ní technického stavu vozidla, které spo�ívá
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v zatáhnutí ru�ní brzdy, zapnutí výstra~ných sv�tel a vytáhnutí klí�e ze zapalování. Pokud je

havarované vozidlo vybavené airbagy, které pZi dopravní nehod� nevystZelily, hrozí

nebezpe�í, ~e dojde k jejich opo~d�né aktivaci, proto nedáváme svoji hlavu a trup t�sn� pZed

palubní desku. PZi poskytování první pomoci si zachránce nasadí rukavice a m�l by mít na

pam�ti mechanismus úrazu. Vbechny vá~n�jbí dopravní nehody splIují podmínku nárazu

v�tbího ne~ 40 km za hodinu, kdy dochází �asto k poran�ní páteZe, nebo vnitZnímu krvácení.

Proto je pro poran�ného lepbí zostat na míst� a minimalizovat své pohyby. Zajistíme tepelný

komfort a nepodáváme ~ádné tekutiny. Sledujeme stav v�domí paciento do pZevzetí paciento

slo~kami IZS. Pokud by za�alo vozidlo hoZet, je pro zachránce primární vytáhnout osoby

z vozidla bez ohledu na mo~né poran�ní páteZe. Vozidla jsou konstruována tak, aby pZi

nárazech neza�ala hoZet. K výbuchom a po~árom dochází ojedin�le. S poran�ným lze

manipulovat jebt� ve 2 pZípadech. V situaci, kdy zran�ný je v bezv�domí a nedýchá normáln�,

nebo v jeho poloze nelze dýchání zjistit, a v pZípad�, ~e zran�ný masivn� krvácí a bez zm�ny

jeho polohy nelze krvácení zastavit. (ZDrSEM 2022)

Zajistíte tepelný komfort a nepodáváte ~ádné tekutiny. Sledujeme stav v�domí paciento do

pZevzetí paciento slo~kami IZS. Pokud by za�alo vozidlo hoZet, je pro zachránce primární

vytáhnout osoby z vozidla bez ohledu na mo~né poran�ní páteZe. Vozidla jsou konstruována

tak, aby pZi nárazech neza�ala hoZet. K výbuchom a po~árom dochází ojedin�le. S poran�ným

lze manipulovat jebt� ve 2 pZípadech. V situaci, kdy zran�ný je v bezv�domí a nedýchá

normáln�, nebo v jeho poloze nelze dýchání zjistit, a v pZípad�, ~e zran�ný masivn� krvácí a

bez zm�ny jeho polohy nelze krvácení zastavit. (ZDrSEM 2022)

2.11. Chyby v pou�ívání bezpe�nostních páso
Pou~ití bezpe�nostního pásu je pZi dopravních nehodách rozhodujícím faktorem mezi

~ivotem, smrtí a následky dopravní nehody. Zákon �íslo 361/2000 Sb., o provozu

na pozemních komunikacích, ukládá Zidi�i povinnost mít b�hem jízdy zapnutý bezpe�ností

pás, zákon stanoví pZípady, kdy tak Zidi� u�init nemusí 3 napZ. pZi couvání nebo ze

zdravotních dpvodp.

Nej�ast�ji pZi absenci bezpe�nostních pásp dochází k poran�ní hlavy, následkem nárazu hlavy

do �elního skla nebo volantu dochází k mozkolebe�ním pobkozením, která bývají �asto

smrtelná. NapZíklad náraz hlavou v 50 kilometrové rychlosti do �elního skla se rovná pádu ze

zhruba 8 3 9 metrp.
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Dále dochází k poran�ním hrudníku a pánve, pZi t�chto zran�ních dochází k rychlému rozvoji

boku a �asto k velkým ztrátám krve. (Kelnarová, 2013)

2.12. Prevence
Je soubor opatZení, které mají zabránit výskytu ne~ádoucích jevp. Jak preventivn�, tak

represivn� ppsobí trestní zákoník 40/2009 Sb., který vymezuje trestné �iny a stanoví sankce,

které hrozí za jejich porubování. Zákon o provozu na pozemních komunikacích 361/2000 Sb.

ve zn�ní pozd�jbích pZedpisp - vymezuje pojmy, stanoví po�et trestných bodp za porubení

konkrétních pravidel silni�ního provozu, vymezuje povinnosti ú�astníkp silni�ního provozu,

zppsoby jízdy, maximální povolené rychlosti, hmotnosti a rozm�ry vozidel, skupiny vozidel,

Zidi�ská oprávn�ní a prpkazy, kauce za porubení pravidel silni�ního provozu.

Stát pZedevbím prostZednictvím orgánp veZejné moci vymáhá dodr~ování t�chto zákonp.

Policie 
eské republiky a pZedevbím slu~ba dopravní policie vykonává dohled nad silni�ním

provozem a ud�luje sankce za nedodr~ování pravidel provozu na pozemních komunikacích.

Dopravní policie disponuje radary k m�Zení rychlosti vozidel a má více kompetencí ne~

slu~ba poZádkové policie, která ale také mp~e vybírat kauce za porubování n�kterých

povinností ú�astníkp silni�ního provozu. M�stská policie má kompetence vymáhat

dodr~ování tohoto zákona (�. 361/2000 Sb.) na území obce, ve které je zZízena.

ZZejm� nejznám�jbí institucí spojenou s prevencí silni�ního provozu je spole�nost Bezpe�nost

silni�ního provozu (BESIP). Jedná se o instituci zZizovanou ministerstvem dopravy, která se

zam�Zuje na prevenci a sb�r dat ohledn� provozu na pozemních komunikacích. V koordinaci

se slo~kami IZS provádí osv�tu. Cílem BESIPu je realizace a pln�ní Národní strategie

bezpe�nosti silni�ního provozu pro období 2021 3 2030, která si stanovila sní~ení po�tu

usmrcených a t�~ce zran�ných osob na pozemních komunikacích o polovinu v roce 2030 vp�i

výchozímu stavu, kterým je prpm�r let 2017 3 2019. (BESIP, 2024)

BESIP také podporuje vznik dopravních hZibe a podporuje dopravní výchovu, vede kampan�,

jakou jsou: Komunikace klí�ových témat BESIP

Informa�n� preventivní kampan� na celostátní úrovni

Yízená mediální komunikace
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Moderní a bezpe�ný automobil

BESIP má také 14 koordinátorp, ka~dý z nich ppsobí v jednom kraji.(BESIP 2024)

BESIP vydává strategie, které vyty�ují cíle v provozu na pozemních komunikacích. Na ka~dé

2 roky pZipadá tzv. Ak�ní plán, jeho~ cílem je sní~it po�et ob�tí a t�~kých zran�ní v dpsledku

dopravních nehod na polovinu oproti roku 2021 a to do roku 2030. (BESIP, 2024)

Dechová zkoubka

PZi silni�ní kontrole je zpravidla dle závazného pokynu policejního prezidenta provedena

orienta�ní dechová zkoubka. Tuto zkoubku zpravidla provádí státní a m�stská policie. Pokud

Zidi� odmítne podrobení se orienta�ní dechové zkoubce, tak se dopoubtí pZestupku, který se

Zebí ve správním Zízení, kde hrozí pokuta v rozmezí 25 000 a~ 50 000K�, zákaz Zízení a~ na 2

roky a pZi�tení 7 trestných bodp. Pokud je nam�Zená hodnota alkoholu ni~bí ne~ jedno

promile, jedná se o pZestupek. Pokud je hodnota vybbí ne~ jedno promile, ji~ se jedná o trestný

�in. (Zákon �. 361/2000 Sb., o provozu na pozemních komunikacích). Zvlábtní pZípad je

nadýchání do 0,24 promile. Tato hodnota je pova~ována za fyziologickou hodnotu alkoholu

v krvi. Nelze tedy vyvozovat sankce, pokud Zidi� pZed provedením dechové zkoubky sd�lí, ~e

pZed nebo b�hem jízdy nepo~il alkohol. (Portál Zidi�e, 2021) Lze tedy konstatovat, ~e si je

Zidi� v�dom, ~e po~il alkohol pZed nebo b�hem jízdy, mp~e se mu vyplatit odmítnutí dechové

zkoubky, jeliko~ nebude mít napZíklad zápis v rejstZíku trestp a vyhne se soudnímu Zízení,

pokud tedy nespáchal jiný trestný �in.

2.13. Právní stránka první pomoci

Co se týká právní stránky první pomoci a právních nástrojp k provedení první pomoci

a následkp neposkytnutí první pomoci, tak je zde trestní zákoník (40/2009), který poskytuje

hned n�kolik paragrafp. Prvním z nich je krajní nouze paragraf 28, která je definována jako:

>
in jinak trestný, kterým n�kdo odvrací nebezpe�í pZímo hrozící zájmu chrán�nému trestním

zákonem, není trestným �inem.< Co~ znamená, ~e pokud je ohro~en ~ivot nebo zdraví

(zákonem chrán�né hodnoty), mp~e jedinec provést �in, který by byl jinak brán jako trestný

�in, nebo pZestupek. Názorným pZíkladem je situace, kdy by bylo dít� zavZené v aut�

v horkém letním dnu. Osoba by vid�la, ~e dít� má problémy s dechem a hrozí nebezpe�í

smrti. Pokud by se zachránce do auta nemohl dostat otevZením dveZí, nebo nebyl zde

k dohledání majitel vozu, tak zachránce mp~e rozbít sklo a zahájit kroky nezbytné k záchran�.
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Dále by postupoval tak, ~e by zavolal ZZS a Policii 
eské republiky. Pokud by vbak osoba

rozbila sklo u auta bez dpvodu, bylo by to dle trestního zákoníku paragrafu 228 kvalifikováno

jako pobkození cizí v�ci a majetku (pro trestný �in by musela pobkozená v�c a její náprava do

ppvodního stavu stanovena nad 10 000 K�). Dalbími paragrafy, které mají ji~ represivní

formu, jsou § 150 neposkytnutí pomoci a § 151 neposkytnutí pomoci Zidi�em dopravního

prostZedku. Paragraf 150 - neposkytnutí pomoci je zákonem definován takto: >Kdo osob�,

která je v nebezpe�í smrti nebo jeví známky vá~né poruchy zdraví nebo jiného vá~ného

onemocn�ní, neposkytne potZebnou pomoc, a� tak mp~e u�init bez nebezpe�í pro sebe nebo

jiného, bude potrestán odn�tím svobody a~ na dv� léta<. Ve druhém odstavci pak takto: >Kdo

osob�, která je v nebezpe�í smrti nebo jeví známky vá~né poruchy zdraví nebo vá~ného

onemocn�ní, neposkytne potZebnou pomoc, a� je podle povahy svého zam�stnání povinen

takovou pomoc poskytnout, bude potrestán odn�tím svobody a~ na tZi léta nebo zákazem

�innosti<. Paragraf 151 - neposkytnutí pomoci Zidi�em dopravního prostZedku je definován

takto: >Yidi� dopravního prostZedku, který po dopravní nehod�, na ní~ m�l ú�ast, neposkytne

osob�, která pZi nehod� utrp�la újmu na zdraví, potZebnou pomoc, a� tak mp~e u�init bez

nebezpe�í pro sebe nebo jiného, bude potrestán odn�tím svobody a~ na p�t let nebo zákazem

�innosti.<, (Trestní zákoník, 40/2009) V praktické �ásti své práce budu zjibeovat, jaké je

právní v�domí o § 150 neposkytnutí pomoci a jestli by zvýbení trestu m�lo vliv na motivaci

poskytnout první pomoc �i nikoliv. Vy~ádal jsem si i statistická data od policejního prezidia o

tom, kolik bylo v posledních letech zahájeno trestních stíhání v 
R. Policie vede statistiku pro

tento trestný �in od roku 2021, kdy bylo zahájeno 140 trestních stíhání, o rok pozd�ji bylo

toto �íslo ni~bí a bylo zahájeno 102 trestních stíhání. V roce 2023 policie zahájila trestní

stíhání ve 126 pZípadech. (SiZibeová, 2024).

§ 274 ohro~ení pod vlivem návykové látky

Tento paragraf má ochranou a represivní funkci, pZed Zidi�i, kteZí po~ijí pZed, nebo b�hem

jízdy návykovou látku. Jako trestný �in se bere hodnota více ne~ jedno promile alkoholu

v krvi. Jeho pZesné zn�ní je následující:

(1) Kdo vykonává ve stavu vylu�ujícím zppsobilost, který si pZivodil vlivem návykové látky,

zam�stnání nebo jinou �innost, pZi kterých by mohl ohrozit ~ivot nebo zdraví lidí nebo

zppsobit zna�nou bkodu na majetku, bude potrestán odn�tím svobody a~ na jeden rok,

pen�~itým trestem nebo zákazem �innosti. V roce 2022 bylo dle tohoto odstavce evidováno 7

504 takovýchto jednání, pZi�em~ 919 takovýchto jednání se dopustily ~eny. (Lukabík, 2024)
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(2) Odn�tím svobody na best m�sícp a~ tZi léta, pen�~itým trestem nebo zákazem �innosti

bude pachatel potrestán,

a) zppsobí-li �inem uvedeným v odstavci 1 havárii, dopravní nebo jinou nehodu, jinému

ublí~ení na zdraví nebo v�tbí bkodu na cizím majetku nebo jiný záva~ný následek,

b) spáchá-li takový �in pZi výkonu zam�stnání nebo jiné �innosti, pZi kterých je vliv návykové

látky zvlábe nebezpe�ný, zejména Zídí-li hromadný dopravní prostZedek, nebo

c) byl-li za takový �in v posledních dvou letech odsouzen nebo z výkonu trestu odn�tí

svobody ulo~eného za takový �in propubt�n. (Trestní zákoník 40/2009)

Podle odstavce 2 písmena a) bylo takovýchto skutkp v roce 2022 spácháno 1536, ve 245 se

takových jednání dopustily ~eny.

Podle odstavce 2 písmena b) bylo takovýchto skutkp v roce 2022 spácháno 7, v jednom

pZípad� za ním stála ~ena.

Podle odstavce 2 písmena c) bylo takovýchto skutkp v roce 2022 spácháno 174,

ve 23 pZípadech je m�ly na sv�domí ~eny. (Lukabík, 2024)

Tolerance alkoholu pZi Zízení dopravního prostZedku v 
R a EU

Tolerance alkoholu za volantem je v 
R nulová. PZi nam�Zení hodnoty alkoholu v krvi do

0,99 promile se jedná dle zákona o provozu na pozemních komunikacích (361/2000 Sb.) o

pZestupek. Nad jedno promile se jedná, jak jsem ji~ zmínil, o trestný �in. V zemích Evropy je

tolerance rpzná, obecn� se dá Zíci, ~e v�tbina zemí toleruje ur�ité mno~ství alkoholu v krvi pZi

Zízení. Nulovou toleranci má k alkoholu pZi Zízení Rusko, Rumunsko, Slovensko, Ma�arsko a

Estonsko. V Norsku a Polsku je tolerance 0,2 promile alkoholu v krvi. Bosna a Hercegovina

má tuto toleranci 0,3 promile. Bulharsko, Chorvatsko, Dánsko, 
erná Hora, Finsko, Francie,

Island, Itálie, Lotybsko, Makedonie, N�mecko, Nizozemsko, Portugalsko, Rakousko a Yecko

mají tuto hranici 0,5 promile alkoholu v krvi. Ve Velké Británii a Irsku je dovolená hodnota

0,8 promile alkoholu v krvi. (Top pojibt�ní, 2024)
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2.14. Zvládání krizových situací
Vymezení pojmu krizová situace

Pro tuto práci je definována krizové situace, kdy se �lov�k dostává pod psychickou zát�~

vlivem nenadálých situací, které musí Zebit. Co~ je i pZípad první pomoci.

Typy psychicky náro�ných situací jsou dle Paulíka: problémy, frustrace, deprivace, konflikty,

nemoci, bolest utrpení a krizové situace. Lze je tedy chápat jako situace, které jsou po�átkem

nebo dpsledkem stresu. (Paulík 2017)

Definice stresu

Mezi odbornou veZejností není pZesná shoda na definici stresu. Zpravidla se stres spojuje se

situacemi, které jsou pro jedince náro�né, obtí~né, nové a vyvolávají zm�ny v ob�hovém,

hormonálním a imunitním systému. (Paulík 2017) Jednou z definic je napZíklad tato: >Stres je

stav nap�tí, díky n�mu~ se lidský organismus mp~e vypoZádat s rpznými podn�ty a reagovat

na n�.< (Plamínek, 2013)

Mareb uvádí, ~e existují nejmén� tZi náhledy na stres:

1. stres jako vnitZní reakce organismu,

2. stres jako vn�jbí podn�t pro organismus,

3. stres jako transakce mezi prostZedím a organismem. (Mareb, 2012)

Stresové situace se pak dají dle Hladkého chápat jako rozpor mezi expozi�ními

a dispozi�ními faktory. Za expozi�ní faktory jsou pokládány ty faktory, kterým je jedinec

vystaven, dispozi�ní faktory pZedstavují osobností pZedpoklady pro zvládání zát�~ových 3

krizových situacích. (Hladký a kol., 1993
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2.15. Fyziologická reakce na stres
PZi reakci na stres dochází k podrá~d�ní nervového systému. Sympaticus vyvolá bubení srdce,

tZes t�la, nebo jeho �ástí vylu�ování potu. Naroste sekrece adrenalinu a noradrenalinu

z nadledvin. Adenohypofýza aktivizuje hormon adrenokortikotropin, který podn�cuje kpru

nadledvin k sekreci kortizolu. Jeho vyplavení z nadledvinek je podmínkou ke správnému

zvládnutí stresu. (Schreiber, 1992). V dpsledku stresu jsou reakce rozd�leny na biologické,

které ppsobí v jednotlivých orgánech, a na sociální, které se projevují napZíklad zrychlenou

mluvou, koktáním, nejistotou, agresivitou, nekonáním. V dlouhodobém horizontu se pak

dpsledky nezvládání nadm�rného stresu projevují napZíklad absencí spánku, nepozorností,

sní~ením výkonu v zam�stnání i mimo n�j. Dochází ke sní~ení resistence vp�i stresu a u~ pZi

ni~bích podn�tech dochází k nepZim�Zeným reakcím. (Hobek, 1997)

Dle �asu d�líme stres na akutní a chronický. (BartpHková, 2010) V této práci se zam�Zuji na

aktivní stres, který nastává pZi Zebení nenadálých událostí. Na rozdíl od chronického stresu,

který je kumulován v �ase a nese se s jedincem a ppsobí na jeho psychiku. Promítá se na

poruchách trávicího, ob�hového, reproduk�ního ústrojí, nelze vylou�it ani vliv na rozvoj

nádorových onemocn�ní. (BartpHková, 2010)

Rozbor zvládnutí psychicky náro�ných situací

Hlavním aspektem zvládnutí a ovlivn�ní psychicky náro�né situace je nabe osobnost.

Osobnost se d�lí dle Cakirpaloglua na:

ï >Já< 3 jedná se o v�domou �ást osobnosti, kterou lze ovlivnit vnímáním svojí

osobnosti. B�hem ~ivota se postavení svého já m�ní. Zatím co v dospívání (pZedevbím

v pubert�) je v popZedí, b�hem ~ivota se u v�tbiny populace m�ní na vyrovnané >Já<.

ï Osobní nev�domí 3 jedná se o nev�domou slo~ku nabí osobnosti. Do osobního

nev�domí spadají vebkeré pro~ité události, ~ivotní zkubenosti. Jedná se tedy o slo~ku,

které je u ka~dého jedince naprosto individuální a jedine�ná. Spole�n� s >Já< se

navzájem doplHují a spole�n� ovlivHují pro~itky, pohled na sv�t spole�enskou �innost

jedince.

ï Kolektivní nev�domí 3 jedná se o základní stavební jednotku ve vývoji jedince

v psychických procesech zrání osobnosti, ae u~ t�ch potencionálních nebo aktuálních.

Je tvoZena archetypy 3 jedná se o vrozené, latentní dispozice, které se nachází
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v rpzných odv�tvích lidské spole�nosti jako je nábo~enství, rituály, zvyklosti, chování

se ve spole�nosti.

ï Psychické funkce obsahují procesy, které nazýváme racionální a lze je ovlivnit, jedná

se napZ. o myblení, emoce. Opakem jsou iracionální procesy, k nim~ se Zadí intuice a

vnímání.

ï Introverze a extraverze 3 jedná se o osobnostní postoj. Extroverti dávají pZednost

spole�nosti. Introverti jsou více uzavZení do svého prostZedí. V temperamentu jsou

extroverti cholerici, nebo sangvinici. Introverti jsou pak flegmatici a melancholici.

Jedná se o v�domou slo~ku osobnosti, lidé si doká~í uv�domit, kterou slo~ku preferují.

U vbech jedincp nemusí být extroverze nebo introverze jasn� vymezena.

(Cakirpaloglu, 2012)

Reakce organismu na stres

Existují dv� formy reakce na stres: aktivní a pasivní. Zát�~e ur�ité intenzity pZedstavují

u~ite�ný podn�t k posilování odolnosti vp�i stresu. (Paulík, 2017) Aktivní formy reakcí na

zát�~ jsou napZ. svalové nap�tí, pocity horka, nebo chladu, zrudnutí kp~e, nadm�rná síla,

psychomotorický neklid, výrazn�jbí projevy emocí, tZes rukou nebo nohou (zále~í i na poloze

t�la), agresivita, subjektivní zkrácení �asu, zhorbená schopnost komunikace. Mén� �asté jsou

pak reakce pasivní, které se projevují ztuhlostí, omezením v pohybu, zblednutím, zpomalením

fyziologických procesp, minimální projevy mimiky, vnímání pomalosti �asu. (Vodá�ková a

kol., 2002)

Odolnost

V mnoha výzkumech se doblo k záv�rpm, ~e pZíle~itostné vystavování psychické zát�~i a

následným vypoZádáním se, dochází pozd�ji ke zvybování stresové tolerance. Rezistentnost

vp�i náro�ným situacím lze vymezit jako vlastnost jedince projevující se v nestejn� silném

reagování na frustrující nebo stresové situace. Odolnost se u ka~dého jedince libí, je ovlivn�na

následujícími faktory: vrozenými vlastnostmi, konstitu�ními vlastnostmi, stáZím, situací a

aktuálním zdravotním stavem jedince. (Atkinsonová, 1995)

Zvládání stresu 3 coping
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Pro v�domé aktivní zvládání stresu se ustálil výraz coping. Dle Lazaruse jsou dva typy

copingu.

Coping zam�Zený na problém, který lze vyZebit úpravou okolností a vlastního chování,

a coping zam�Zený na emoce, který se vyzna�uje dostáním svých emocí pod kontrolu. Vyu~ití

copingu je závislé na svém vlastním vyhodnocení situace. Pokud jedinec dojde k záv�ru, ~e

situaci lze zm�nit, vyu~ije coping zam�Zený na problém. Ten spo�ívá v aktivní snaze upravit

prostZedí, získat informace. Pokud jedinec uvá~í, ~e s danou situací nelze nic d�lat a nelze ji

vyZebit zm�nou prostZedí, tak pZichází coping zam�Zený na emoce. Je zam�Zen na regulaci

vlastních emocí, které pZinábejí bkody, ae u~ v mezilidských vztazích, nebo v Zebení problémp.

Jedinec se pokoubí vyhnout pZedstavám o ohro~ení, dochází ke zm�n� pohledu na mo~ný

vývoj situace. Lidé mají tendenci dle Lazaruse pou~ívat tyto dva typy copingu ve vbech

situacích. (Lazarus, 1984)

Rozvoj psychické odolnosti

Dle Paulíka lze rozd�lit rozvoj psychické odolnosti do 4 kategorií:

ï Prevence vzniku stresových situací

Jedinec by m�l omezit, pokud to lze stresory, které ppsobí negativn� na jeho psychiku a na

které není dostate�n� adaptován.

ï Zvybování schopnosti nést zát�~ a vést aktivní odpor

Vyrovnávat se s ji~ nastalými situacemi a zvolit optimální vzorce chování, které byly ji~

v minulosti úsp�bné.

ï Schopnost rychlé a ú�inné regenerace

To lze chápat tak, ~e by si jedinec m�l najít zppsob regenerace, který na n�j má nejv�tbí vliv,

ae u~ je to sport, hudba nebo �etba. Nejv�tbí regenerací je spánek.

ï RozbíZit mo~nosti zvládání stresu

Na základ� pro~itých skute�ností získáváme pZehled o mo~nosti Zebení psychicky náro�ných

situací. Lze tedy Zíci, ~e stárnutím se tyto mo~nosti zvybují. (Paulík 2017)
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3. Praktická �ást
3.1. Cíle:

Zjistit jak respondenti vnímají a pZistupují k první pomoci. Zjistit jakou mají zkubenost s

první pomocí. Zjistit, jak pZíslubníci IZS vnímají dopravní nehody ze svého hlediska.

3.2. Úkoly práce:
ï Zajistit a prostudovat odbornou literaturu a dalbí zdroje.

ï VytvoZení dotazníku.

ï Distribuce dotazníku.

ï Zpracování výsledkp.

ï Porovnání výsledkp s aktuálními zjibt�ními problematiky první pomoci.

3.3. Výzkumné otázky:
VO1 - Jaká je zkubenost respondentp s první pomocí?

VO2 - Jaká je úroveH znalosti první pomoci u respondentp?

VO3 - Je rozdíl pZi postupu první pomoci u dopravní nehody mezi mu~i a ~enami?

VO4 - Jak vnímají pZíslubníci IZS dopravní nehody?

3.4. Metodika:

K získání podkladp pro výzkumnou �ást mé bakaláZské práce jsem si zvolil kvantitativní

metodu sb�ru dat metodou dotazování a pomocí anonymních dotazníkp jsem realizoval svpj

výzkum v dosp�lé populaci. Dotazník byl ur�en osobám starbím 18 let. viz pZíloha 1. Druhou

metodu byl rozhovor viz pZíloha 2.

Distribuce dotazníkp prob�hla elektronickou formou prostZednictvím odkazu na webovou

stránku - https://www.survio.com/survey/d/C3V6A4Y5S6K9S7E7T, kde sb�r dat prob�hl od

1.3.2024 do 31.3. 2024.
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Dotazník vlastní konstrukce tvoZily uzavZené otázky (16), tak otevZené otázky (5), kde

respondenti mohli rozvést svou odpov��. Otázky byly polo~eny na základ� prostudované

literatury. Strukturovaný dotazník tvoZí celkem 21 otázek. Dotazník, který se u~ívá pro

kvantitativní betZení obsahuje soubor uzavZených, polootevZených a výjime�n� n�kolik

otevZených, volných otázek (Reichel, 2009).

Druhou metodou pro získání dat byl rozhovor s otevZenými otázkami, rozhovory prob�hly na

úrovni osobního setkání. Respondenti byli pZedem seznámeni s ú�ely t�chto rozhovorp a

souhlasily s pou~itím jejich odpov�dí pro tuto bakaláZskou práci. Bylo zjibeováno, jak

pZíslubníci IZS vnímají dopravní nehodu, jaké mají zkubenosti a jakou mají obranu proti t�mto

psychicky náro�ným situacím. V první fázi byli dotázáni na jejich v�k. Kde a jak dlouhou

dobu jsou pZíslubníky IZS. Dále byly polo~eny tZi otázky, které byly na téma dopravní nehody,

na které respondenti voln� odpov�d�li. Viz. PZíloha 2. Odpov�di byly zaznamenány pZímým

pZepisem.

3.5. Výzkumný soubor
K získání dat byly vyu~ity 2 soubory. První Soubor tvoZí 100 respondentp 3 50mu~p a 50 ~en,

pZi�em~ 69 respondentp je ve v�kovém rozmezí 18 3 28 let, 14 respondentp v rozmezí 29 3 39

let, 11 respondentp v rozmezí 40 3 50 let, 7 respondentp v rozmezí 513 61 a 6 respondentp

pak v rozmezí 55 3 87 let. V�kový prpm�r je 28,63 let.

Druhý soubor tvoZí 8 pZíslubníkp IZS. Soubor zde tvoZí 6 mu~p a 2 ~eny ve v�ku od 25 do 47

let. V�kový prpm�r je zde 33,75 let. Prpm�rná doba, jak dlouho tito lidé slou~í v IZS, je 8,13

rokp.
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Graf �íslo 1 3 V�k respondentp (Zdroj: autor)

Graf �íslo 2 - rozd�lení mu~p a ~en (Zdroj: autor)
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4. Výsledky
Výsledky dotazníkového betZení jsou shrnuty v následujících tabulkách a grafech. Polo~ené
otázky viz. pZíloha I.

Otázka �íslo 3: Nejvyaaí dosa�ené vzd�lání

Zde m�li respondenti uvést, jaké je jejich nejvybbí dosa~ené vzd�lání. Z Grafu je vid�t, ~e 53

respondentp má stZedobkolské vzd�lání s maturitou. 16 respondentp má magisterské vzd�lání

a vybbí, 14 respondentp uvedlo bakaláZské vzd�lání, 12 respondentp má vzd�lání základní, 3

respondenti pak stZedobkolské s výu�ním listem. Jeden respondent uvedl titul MBA, jeden

uchaze� uvedl VOa.

Graf �íslo 3 3 nejvybbí dosa~ené vzd�lání respondentp (Zdroj: autor)

Otázka �íslo 4. Zaakrtn�te, zda jste se potkal na n�kterých stupních vzd�lávání s

výukou/kurzem první pomoci.

Zde respondenti uvedli, na jakých stupních vzd�lávání se setkali s výukou první pomoci a

v jakém rozsahu. U obou otázek mohli uvést více odpov�dí. Z 30 vysokobkolsky vzd�laných

respondentp m�lo 28 respondentp dv� a více zkubeností s výukou první pomoci, ae u~ se
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jednalo o kombinaci výuky na jednotlivých stupních vzd�lávání, nebo na dobrovolných

kurzech. Pouze 2 respondenti uvedli, ~e se nikdy nesetkali s výukou první pomoci. Na stZední

bkole se s výukou první pomoci setkalo 71 respondentp. Na základní bkole se s výukou

setkalo 48 respondentp. Na vysoké bkole se s výukou první pomoci setkalo 38 respondentp.

V zam�stnání se s výukou první pomocí setkalo 31 respondentp. Dobrovolný kurz zam�Zený

na výuku první pomoci podstoupilo 26 respondentp.

Graf �íslo 4 3 setkání se respondentp s výukou první pomoci (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 5. V jakém rozsahu jste se ú�astnil výuky první pomoci?

Celkem 60 respondentp uvedlo, ~e se setkali s výukou první pomoci v rozsahu samostatného

pZedm�tu první pomoci. Celkem 53 respondentp uvedlo, ~e byli na kurzu v rozsahu hodin.

Celkem 19 respondentp uvedlo, ~e se setkalo s výukou první pomoci v rozsahu dní. Celkem

13 respondentp uvedlo, ~e navbtívili stZedisko IZS spojeného s poskytováním první pomoci.

Viz graf 5.

Graf �íslo 5 3 V jakém rozsahu jste se ú�astnil/a výuky první pomoci? (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 6: >Poskytoval/a jste n�kdy první pomoc na kterékoliv úrovni (zavolání,

aktivní oaetYení, pYenos, doprovod.<

Tato otázka byla zam�Zena na informaci, jestli respondenti ji~ první pomoc poskytli. Celkem

se s poskytnutím první pomoci, ae u~ blo o zavolání ZZS, aktivního obetZení, pZenosu atd.,

setkalo 65 respondentp, z nich~ bylo 35 mu~p a 30 ~en, mu~i tedy poskytovali první pomoc

ve více pZípadech. Viz graf �íslo 6.

Graf �íslo 6 - Poskytoval jste n�kdy první pomoc na kterékoliv úrovni? (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 7: Kolikrát jste poskytl/a první pomoc?

V této otázce jsem zjibeoval �etnost poskytování první pomoci, kolikrát se respondenti dostali

do situace, kdy museli první pomoc poskytnout. Zde v grafu �íslo 7 data ukazují, ~e alespoH

jednou poskytly první pomoc více ~eny, a to v pom�ru 8:18 hlasp ve prosp�ch ~en. Dvakrát

poskytli první pomoc mu~i v pom�ru 10:5 hlasp ve prosp�ch mu~p. Co se týká odpov�di, ~e

poskytli respondenti první pomoc tZikrát, tak zde je pom�r 6:7 odpov�dím ve prosp�ch ~en.

Pokud poskytovali ú�astníci první pomoc více ne~ 3krát, pak je to v pom�ru 11:3 hlasp ve

prosp�ch mu~p. PZi�em~ tam, kde respondenti m�li uvést �íslo, tak uvedli rpzná �ísla, n�kteZí

uvedli nespo�etn�krát, mnohokrát, nebo si pZesný po�et nepomatují.

Gráf �íslo 7 3 Kolikrát jste první pomoc poskytoval/a? (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 8: Setkal jste se s neposkytnutím první pomoci?

Celkem 26 respondentp se setkalo s neposkytnutím první pomoci.

Gráf �íslo 8 3 Setkal jsem se s neposkytnutí první pomoci. (Zdroj: autor)

Otázka �íslo 9: Cítím se být dostate�n� proakolen/a, abych první pomoc poskytl/a.

Zde jsem cht�l zjistit subjektivní pohled respondentp na vlastní pZipravenost poskytnout první

pomoc. Mo~nosti byly ano, ne, nevím. Z grafu �íslo 9 je patrné, ~e 57 respondentp uvedlo

odpov�� ano, tedy, ~e se cítí být dostate�n� probkoleni poskytovat první pomoc. Celkov� 19

respondentp odpov�d�lo, ~e nev�dí, zda je dostate�n� a kvalitn� probkoleno na poskytnutí

první pomoci, 24 respondentp odpov�d�lo, ~e se necítí být dostate�n� probkoleno na

poskytnutí první pomoci. Dále jsem pak porovnal odpov�di s grafem �íslo 6 ve zn�ní otázky:

>Poskytoval/a jste n�kdy první pomoc na kterékoliv úrovni (zavolání, aktivní obetZení, pZenos,

doprovod)?< Jak je výbe uvedeno, tak 65 respondentp má zkubenosti s poskytnutím první

pomoci. Z 65 respondentp, kteZí první pomoc poskytli, se cítí být dostate�n� probkoleno 63,1

% respondentp, 21,5% se necítí být dostate�n� probkoleno. Odpov��, nevím, zda jsem

dostate�n� probkolen v poskytnutí první pomoci, uvedlo 15,4 % respondentp, kteZí ji~ první
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pomoc poskytli. Z ú�astníkp výzkumu, kteZí první pomoc nikdy neposkytovali - to je 35 osob

- se cítí být dostate�n� probkoleno 45 %, co~ je o 18,1 % mén� ne~ u osob, kteZí první pomoc

ji~ v minulosti poskytovali. Odpov��, ~e se necítí být dostate�n� probkoleno, uvedlo

28 % respondentp, kteZí v minulosti první pomoc neposkytovali, co~ je o 6,5 % mén� ne~

u osob, které první pomoc v minulosti poskytly. Odpov�� nevím uvedlo 27% respondentp,

kteZí první pomoc nikdy neposkytovali. Dále byly porovnány otázky �íslo 9 a 6 (Poskytoval/a

jste n�kdy první pomoc na kterékoliv úrovni (zavolání, aktivní obetZení, pZenos, doprovod?).

Výsledky jsou v kontingen�ní tabulce 1. Z tabulky vyplývá, ~e �ím více respondenti první

pomoc poskytovali, tak tím více se cítí být k první pomoci probkoleni. Pro zjednodubení je

zde brána odpov�� ano jako pozitivní a odpov�di ne a nevím jako negativní. U respondentp,

kteZí první pomoc poskytovali jednou, je pom�r 13:13 odpov�dí, tedy 50% se cítí být v první

pomoci dostate�n� probkoleno a 50 % ne. U respondentp, kteZí poskytli první pomoc dvakrát,

je jich 60% pZesv�d�eno, ~e je dostate�n� probkoleno v první pomoci. U respondentp, kteZí

první pomoc poskytocali tZikrát, se jich 77% cítí být dostate�n� probkoleno v první pomoci.

U respondentp, kteZí uvedli �íslo vybbí ne~ tZi, se 85 % cítí být dostate�n� probkoleno v první

pomoci. U respondentp, kteZí nikdy první pomoc neposkytovali, se cítí dostate�n� probkoleno

46% respondentp.

Graf �íslo 9 3 Cítím se být dostate�n� probkolen/a abych první pomoc poskytl/a. (Zdroj:

autor)
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Kontingen�ní tabulka �íslo 1- Cítím se být dostate�n� probkolen/a abych první pomoc

poskytl/a. 3 Kolikrát jste poskytoval/a první pomoc? (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 10: Pokud jsem první pomoc poskytoval/a, byl/a jsem ve stresu.

Tato otázka byla zam�Zena na vlastní vnímání stresu b�hem poskytování první pomoci.

Graf �íslo 10 ukazuje, ~e 45 respondentp bylo b�hem poskytování první pomoci ve stresu.

Celkem 24 respondentp, kteZí první pomoc poskytovali, uvedlo, ~e ve stresu nebyli.

Z kontingen�ní tabulky �íslo 2 je vid�t, ~e 23 mu~p a 22 ~en cítilo stres pZi poskytování první

pomoci. Celkov� tedy 65% respondentp, kteZí první pomoc poskytovali, tak bylo ve stresu.

Naopak, ~e nebylo ve stresu, uvedlo 14 mu~p a 10 ~en.

Graf �íslo 10 - Pokud jsem první pomoc poskytoval/a, byl/a jsem ve stresu. 3 Pohlaví (Zdroj:

autor)
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Kontingen�ní tabulka 2 - Pokud jsem první pomoc poskytoval/a, byl/a jsem ve stresu. - -

Pohlaví (Zdroj: autor)

Otázka �íslo 11: PYi poskytování bych se velmi bál/a o svou vlastní bezpe�nost.

Touto m�lo být zjibt�no, jak respondenti vnímají svou bezpe�nost b�hem poskytnutí první

pomoci, jeliko~ i pZi první pomoci lze utrp�t zran�ní, nebo se nakazit nemocí. Otázka byla

napsána v podmiHovacím zppsobu, aby na ni mohli odpov�d�t i lidé, kteZí první pomoc jebt�

neposkytovali.

Z grafu �íslo 11 lze vid�t, ~e o svou vlastní bezpe�nost by se nebálo 72 respondentp, naopak

28 respondentp odpov�d�lo, ~e by se bálo o svou vlastní bezpe�nost. Dále m�lo být zjibt�no,

zda pohlaví má vliv na pocit nebezpe�í pZi poskytování první pomoci. Zde odpov�d�lo 36

mu~p a 36 ~en, ~e nemá strach o svou bezpe�nost a shodný pom�r byl i u odpov�di, ~e by se

i báli o svou vlastní bezpe�nost, kde byl pom�r 14 ~en a 14 mu~p. Respondenti, kteZí ji~ první

pomoc poskytovali jednou, tak v 7 (26,9 %) pZípadech uvedli, ~e by se báli o svou vlastní

bezpe�nost. Respondenti v 19 (73,1 %) pZípadech uvedli, ~e by se o svou vlastní bezpe�nost

nebáli.

Respondenti, kteZí první pomoc poskytovali dvakrát, uvedli, ~e by se o svou vlastní

bezpe�nost báli ve 4 (26,7%) pZípadech. V 11 pZípadech (73,3 %) konstatovali, ~e by se o

svou vlastní bezpe�nost nebáli.
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Z respondentp, kteZí první pomoc poskytovali tZikrát, byli 4 (30,7%), kteZí uvedli, ~e by se o

svou bezpe�nost báli. Celkem 9 respondentp (69,3 %), uvedlo, ~e by se o svou bezpe�nost

nebálo.

Respondenti, kteZí první pomoc poskytovali více ne~ tZikrát, v 5 pZípadech (55,6 %),

odpov�d�li, ~e by se o svou vlastní bezpe�nost báli Naopak 9 (44,4 %) respondentp uvedlo, ~e

by se o svou vlastní bezpe�nost nebálo. Respondenti, kteZí první pomoc nikdy neposkytli, tak

v 8 (25 %) pZípadech uvedli, ~e by se báli o svou bezpe�nost, a naopak ve 24 (75 %)

pZípadech konstatovali, ~e by se nebáli o svou vlastní bezpe�nost.

Graf �íslo 11 - PZi poskytování bych se velmi bál/a o svou vlastní bezpe�nost. (Zdroj: autor)

Otázka �íslo 12: Po poskytnutí první pomoci

Respondenti m�li na výb�r z pZipravených odpov�dí a nebo mohli uvést vlastní odpov�di.

Tato otázka byla zam�Zena na reakce respondentp po poskytnutí první pomoci. M�lo být

zjibt�no, jaké pocity a emoce se v lidech odehrávají po poskytnutí první pomoci.

Celkem 33 respondentp uvedlo, ~e nikdy první pomoc neposkytovalo. Celkem

48 respondentp vyu~ilo vyplnit jednu z mo~ností, 13 respondentp uvedlo kombinaci dvou

mo~ností a 2 respondenti vyplnili kombinaci tZí mo~ností. Z grafu �íslo 12 je vid�t, ~e

31 respondentp uvedlo, ~e cítilo po poskytnutí první pomoci úlevu. Radost po první pomoci
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m�lo 19 respondentp. Dále 14 respondentp sd�lilo, ~e po poskytnutí první pomoci pocítilo

tZes. Bez emocí po poskytnutí první pomoci bylo 13 respondentp.

Mo~nost napsat a popsat emoce vyu~ilo 5 respondentp. Odpov�di na otevZenou otázku byly

následující:

1. > Obavy, jestli vbe dobZe dopadne, nebo bylo poskytnuto správn� <

2. > Naprostá spokojenost<

3. > Nervozitu<

4. > Nevzpomínám si pZípadn� nedoká~u popsat<

5. > Stres, bok, úlevu<

Graf �íslo 12 - Po poskytnutí první pomoci. (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 13: V�d�l/a jste, �e neposkytnutí první pomoci je trestným �inem, za který

dle trestního zákoníku 1. Odstavce hrozí odn�tí svobody a� na 2 léta?

Celkem 98% respondentp si je v�domo, ~e neposkytnutí první pomoci je trestným �inem. Viz

graf �íslo 13.

Graf �íslo 13 - V�d�l/a jste, ~e neposkytnutí první pomoci je trestným �inem, za který dle

trestního zákoníku 1. Odstavce hrozí odn�tí svobody a~ na 2 léta? (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 14: Pokud by hrozil vyaaí trest, byl bych více motivován poskytnout první

pomoc.

Tato otázka je cílena na mo~nost prevence v podob� ukotvení pZísn�jbích sankcí v trestním

zákoníku. Pro 18 respondentp by m�lo zvýbení trestní sazby za neposkytnutí první pomoci

efekt první pomoc poskytnout. Viz graf 14.

Graf �íslo 14 - Pokud by hrozil vybbí trest, byl bych více motivován poskytnout první pomoc.

(Zdroj: autor)

Otázka �íslo 15: Pokud je problém a jsem ve v�taí skupin�, tak �asto jsem jediný, kdo

situaci Yeaí.

Touto otázkou m�lo být zjibt�no, kolik % respondentp je schopno Zebit problém ve skupin�,

nebo davu, zda je tato schopnost markantní pZi poskytování první pomoci. Zda zde hraje vliv

pohlaví. V dotazníku byly mo~né tyto odpov�di v podob� t�chto mo~ností: Spíbe souhlasí,

souhlasí, nesouhlasí, spíbe nesouhlasí. Bylo dáno více mo~ností, aby bylo zjibt�no , kolik je

jasných odpov�dí a kolik respondentp si není zcela jistých, nebo u nich zále~í na prostZedí /

skupin�, kde se nachází atd. Z grafu �íslo 15 je vid�t, ~e 59 respondentp je naklon�no

k variantám > spíbe souhlasí a souhlasí<. PZi�em~ celkem 16 odpov�dí bylo >souhlasí< a 43

>spíbe souhlasí<, 41 % respondentp uvedlo, ~e je naklon�no k variantám >spíbe nesouhlasí a
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nesouhlasí<. Co se týká pohlaví, tak ve 27 pZípadech uvedli mu~i, ~e s tímto tvrzením souhlasí

(10), nebo spíbe souhlasí (17), u ~en tuto variantu uvedlo 32 respondentek, ~e souhlasí, uvedlo

6 respondentek dalbích 26 respondentek uvedlo, ~e spíbe souhlasí. U odpov�dí > nesouhlasí a

spíbe nesouhlasí< odpov�d�lo 23 mu~p, z nich~ uvedlo 5, ~e s tvrzením nesouhlasí. U ~en tuto

mo~nost uvedlo 18 respondentek, z nich~ 3 uvedli, ~e nesouhlasí. Je tedy vid�t, ~e 76%

respondentp a respondentek, uvedlo pro mo~nosti: > spíbe souhlasí, nebo spíbe nesouhlasí<.

Dále jsem zjibeoval, zda má vliv, jak moc jsou lidé ochotni Zebit problémy na poskytování

první pomoci. Zde pro zjednodubení beru odpov�di > Souhlasí a spíbe souhlasí < jako

pozitivní a odpov�di >nesouhlasí a spíbe nesouhlasí < jako negativní. Z 65 respondentp, kteZí

první pomoc v minulosti poskytli, tak 41 z nich uvedlo pozitivní odpov�� na výbe uvedenou

otázku, oproti 24 negativním odpov�dím. Tedy je vid�t, ~e výrazn� více osob, kteZí jsou

ochotni Zebit problémy ve skupin�, tak mají i více zkubeností s první pomocí. Co se týká

�etnosti poskytování první pomoci byl pom�r pozitivních a negativních odpov�dí 13:13 u

respondentp, kteZí první pomoc poskytli jednou. U respondentp, kteZí první pomoc poskytli

dvakrát, byl pom�r pozitivních odpov�dí 12:3 vp�i negativním odpov�dím. Respondenti, kteZí

první pomoc poskytnuli tZikrát, byl pom�r pozitivních reakcí 7:6 negativním reakcím.

Respondenti, kteZí první pomoc poskytovali více ne~ tZikrát, byl pom�r pozitivních reakcí

12:3 negativním reakcím.

Graf �íslo 15 - Pokud je problém a jsem ve v�tbí skupin�, tak �asto jsem jediný, kdo situaci

Zebí. (Zdroj: autor)
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Otázka �íslo 16. Jedu autem, vidím dopravní nehodu, co ud�lám?

Tato otázka byla zam�Zena na dopravní nehodu a chování se z pohledu Zidi�e otázka

Respondenti m�li doplnit dalbí postup. V této otázce bylo cílem respondenty dostat do situace,

aby se cítili jako, kdyby byli Zidi�i a museli se hned rozhodnout, co budou d�lat. Cílem bylo

zjistit, jejich vnímání takové situace a celkovou znalost problematiky postupu pZi dopravní

nehod�. Není mo~né v této práci rozebrat vebkeré odpov�di detailn�, tak~e si je roztZídím dle

n�kolika kritérií.

1. Vlastní bezpe�í (zpomalení, výstra~ná sv�tla, zabrzdit vozidlo)

2. Dostate�n� vyjádZená odpov��

3. Správnost vbech postupp

Celkem 31 odpov�dí jsem vyhodnotil jako nedosta�ující, jeliko~ odpov�� byla nedostate�n�

rozvedená nebo chybná, v 16 pZípadech bylo uvedeno, ~e by respondenti hned volali ZZS,.

Dále byla �astá odpov��: >Zastavím<

PZíkladné odpov�di:

>Bezpe�n� zastavím, abych neohrozil sebe a ostatní. Bezpe�n� ozna�ím vozidlo i sebe.

Bezpe�n� se pZesunu na místo nehody. Reaguji podle situace na míst� a rozsahu bkod

a zran�ní.<

>Za�nu brzdit, dám výstra~né znamení, zastavím v bezpe�ném a pZehledném míst�, jdu Zebit

rozsah bkody a zran�ní, pZípadn� volám slo~ky IZS atd.<

>zajibt�ní vlastní bezpe�nosti v doprav� - odstran�ní bezprostZedního ohro~ení (provozní

nápln�, po~ár, bezpe�ná zóna) - separace a klasifikace stupn� zran�ní - povolání ostatních

osob - zavolání IZS - poskytování první pomoci dle algoritmu CABC.<

>Zastavím tak, aby to bylo bezpe�né, vezmu vestu, dojdu zjistit co se stalo. Podle toho volím

dalbí postup a popZípad� v�tbí zajibt�ní místa DN, zjistit rozsah zran�ní, Volal na tísHovou

linku, poskytl PP ( popZípad� v závislosti na situaci zvolil jiný postup).<

>Zastavím, zkontroluju situaci, pro vlastní bezpe�í a bezpe�í mo~ných ob�ti odstavím vozidlo

takovým zppsobem, aby bylo viditelné, zapnu havarijní sv�tla, podívám se pouhým pohledem
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zda z aut nete�ou tekutiny, prohlídnu rychle, zda v autech n�kdo je, zavolám sanitku, v

pZípad� potZeby poskytnu první pomoc. Do�kám se slo~ky IZS.<

de je vid�t, ~e respondenti myslí na svou vlastní bezpe�nost a bezpe�nost ostatních ú�astníkp

silni�ního provozu, dále také bude postupovat dle rozsahu zran�ní a bkod.<

Celkem 47 respondentp v odpov�di uvedlo, ~e budou myslet na svou bezpe�nost.

Celkem 35 respondentp rozepsalo správný postup pZi dopravní nehod�.

Odpov�di viz graf 16.

Graf �íslo 16 - Jedu autem, vidím dopravní nehodu, co ud�lám? (Zdroj: autor)

Otázka �íslo 17. Policie 
eské republiky má jaké telefonní �íslo?

Otázka �íslo 18. Telefonní �íslo na hasi�ský záchranný sbor.

Otázka �íslo 19. Telefonní �íslo na Zdravotnickou záchrannou slu�bu.;

Z grafp �íslo 17 je patrné, ~e vbichni respondenti znají �íslo na Policii 
eské republiky. Z

grafu �íslo 18 lze vy�íst, ~e pouze 3 respondenti nev�d�li, jaké je �íslo na hasi�ský záchranný

sbor. Celkem 3 respondenti uvedli myln� �íslo na zdravotnickou záchrannou slu~bu. Telefonní
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�íslo na zdravotnickou záchrannou slu~bu ovedlo správn� 98 respondentp. Celkem 2 uvedli

bpatné telefonní �íslo.. Viz graf �íslo 19.

Graf �íslo 17 Policie 
eské republiky má jaké telefonní �íslo? (Zdroj autor)

Graf �íslo 18 - Telefonní �íslo na hasi�ský záchranný sbor. (Zdroj: autor)
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Graf �íslo 19 - Telefonní �íslo na Zdravotnickou záchrannou slu~bu. (Zdroj: autor)

Otázka �íslo 20: Nosím u sebe lékárni�ku, �i jiný prostYedek pro poskytnutí první

pomoci (rukavice, turnicket, atd.)

Tato otázka byla zam�Zena, zda respondenti nosí n�jaké vybavení na první pomoc. Z grafu

�íslo 20 je vid�t, ~e 30 respondentp nosí vybavení na první pomoc. Bylo zjibt�no, ~e 13 ~en a

17 mu~p nosí vybavení na první pomoc. Co se týká respondentp, kteZí první pomoc ji~

poskytovali, tak z 65 respondentp jich celkem 27 nosí vybavení na první pomoc co~ d�lá

41,5%. U respondentp, kteZí první pomoc neposkytovali (35), byli 3 respondenti, kteZí se

vyjádZili, ~e u sebe nosí vybavení na první pomoc. Co~ �iní 8,5% z respondentp, kteZí první

pomoc neposkytovali. Dále m� zajímalo, jestli �etnost poskytování první pomoci má vliv na

nobení vybavení první pomoci. U respondentp, kteZí první pomoc poskytnuli jednou, byli

3(11,5%) respondenti z 26, kteZí nosí vybavení na první pomoc. Mezi respondenty, kteZí první

pomoc, poskytovali dvakrát, bylo 6 (40%) z 15 respondentp vybaveno materiálem na první

pomoc. U respondentp, kteZí uvedli, ~e poskytovali první pomoc tZikrát, nosí 8 (62%) ze 13

materiál k první pomoci. Mezi respondenty, kteZí první pomoc, poskytovali více ne~ tZikrát,

bylo 11 (78,5%) ze 14 respondentp vybaveno materiálem k první pomoci. Také jsem porovnal
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tuto otázku s otázkou �íslo 15 a zjistil jsem, ~e respondenti, kteZí v otázce, �íslo 15 uvedli, ~e

jsou jediní, kdo ve skupin� Zebí problémy, byly mezi t�mi, kteZí nosí u sebe materiál k první

pomoci, zastoupeni ve 25 pZípadech z 30.

Graf �íslo 20 - Nosím u sebe lékárni�ku, �i jiný prostZedek pro poskytnutí první pomoci

(rukavice, turnicket, atd.). (Zdroj:autor)
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Otázka �íslo 21: >PYi KPR je ideální frekvence stla�ování hrudníku za minutu<.

Zde jsem cht�l zjistit, jaké je pov�domí o KPR a pov�domí o frekvenci stla�ování hrudníku.

Celkem 79 % respondentp odpov�d�lo ve správném rozsahu.

Graf �íslo 21 - PZi KPR je ideální frekvence stla�ování hrudníku za minutu. (Zdroj: autor)
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4.1 Výsledky rozhovoro
V této �ásti byly vedeny rozhovory s 8 lidmi, kteZí slou~í v IZS. Cílem bylo zjistit, jak

pZíslubníci IZS zvládají psychicky dopravní nehody. Struktura dotazníku viz pZíloha II.

Rozhovor �íslo 1

Mu~, 41 let, policista, ve slu~b� 16 let.

Jaké jsou Vaae zkuaenosti v práci s dopravními nehodami?

Na poslední dopravní nehod� jsem byl pZed 6 lety, byl to shodou událostí, poslední zásah na

pZímém výkonu slu~by. T�ch nehod, u kterých jsem byl, byly desítky.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

Tam, kde byly t�~ce zran�ní, nejvíce m� v~dy zasáhly ty vá~ný nehody, kde byly mrtvé nebo

t�~ce zran�né d�ti, je to v~dy znát na té práci vbech lidí, taková zvlábtní atmosféra tam je.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

}ádnou, prost� to beru jako práci, jsem u~ s t�mahle v�cma srovnaný. Sna~ím se být

profesionál, jeliko~ doktoZi také �asto, co vím, sd�lují nepZíjemné v�ci, co by m�li Zíkat oni?

Rozhovor �íslo 2

}ena, 35 let, policistka, 5 let ve slu~b�.

Jaké jsou Vaae zkuaenosti v práci s dopravními nehodami?

Jeliko~ jsem dopravní policistka, tak je to moje rutina.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

N�kdy je t�~ké zvládnout lidi, kteZí jsou na sebe nabtvaní a eskalují situaci, v~dy je dple~ité,

vbechny uklidnit, aby nedoblo k n�jakým dalbím jednáním, jinak jsou pro m� náro�né nehody,

kde jsou zran�né malé d�ti a tZeba jim odvá~í rodi�e nebo sourozence do nemocnice.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

Sna~ím se dr~et si odstup, v�tbinou si po práci jdu zab�hat nebo zaplavat.
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Rozhovor �íslo 3

Mu~ 25 let, policista, ve slu~b� 6 let.

Jaké jsou Vaae zkuaenosti v práci s dopravními nehodami?

Dopravní nehody, nejsou nic, co bych m�l rád, je to práce, kdy jsou lidé nabtvaní jeden na

druhého, n�kdy jsou v klidu, �asto m� btve, ~e jsou zbyte�n� ty dopravní nehody.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

Úpln� si nevzpomínám, kdy by bylo n�co, co by m� pZímo u dopravní nehody zasáhlo, ale

mo~ná to bylo tím, ~e jsem nebyl u dopravní nehody, kde by doblo k úmrtí dít�te, co~ �asto

kolegové nemají rádi. Nejhorbí bylo, kdy~ jsem s kolegyní vyrozumíval pozpstalé, to je

celkov� na nabí práci nejt�~bí podle m�.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

Ze za�átku jsem se po práci sna~il n�co d�lat a jít mezi lidmi, ale te� u~ n�jak mimo své

koní�ky nemám,

Rozhovor �íslo 4

Mu~, 31 let, policista, ve slu~b� 10 let.

Jaké jsou Vaae zkuaenosti v práci s dopravními nehodami?

Dopravní nehody nevybetZujeme, pouze pokud nás opera�ní vyzve, tak jedeme na místo

dopravní nehody, zjistit a zajistit místo dopravní nehody. Zajibeujeme místo dopravní nehody,

pomáháme zran�ným, pZípadn� poskytneme sou�innost ostatním slo~kám IZS, tZeba

naposledy jsme navád�li vrtulník na pZistání.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

Hodn� mi ty u~ splývá, sna~ím se ty situace vyt�snit, ale kdy~ jsem za�ínal slou~it, tak, u

jedné dopravní nehody, byla zabitá 14 letá holka, to m� hodn� vzalo, jeliko~ jsem m�l v tu

dobu stejn� starou sestru.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

N�kdy to beru jako práci, jindy si musím jít zacvi�it, n�kdy zajdu na pivo, ale tyhle extrémní

situace jsou 2x za rok. V�tbinou jsou ti lidé omlácení, ale to není nic, co by m� poznamenalo.
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Rozhovor �íslo 5

}ena, 26 let, zdravotnická záchranáZka 3 roky praxe

Jaké jsou Vaae zkuaenosti s dopravními nehodami?

Na dopravní nehody jezdíme tak 2x 3x za den. N�kdy i více jindy zase vpbec.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

Já to beru jako práci, jsem zvyklá u~ od studia brát v�ci racionáln�, jsem tam od toho, abych

zachraHovala a obetZovala, musím se soustZedit na sebe v první Zad�. Ale u~ se mi taky stalo,

~e jsme pZijeli a nebylo koho zachraHovat, to m� nikdy net�bí.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

Neberu si v�ci osobn�, zatím se mi to daZí.

Rozhovor �íslo 6

Mu~ 47 let, hasi�, 20 let ve slu~b�.

Jaké jsou Vaae zkuaenosti s dopravními nehodami?

> No abych Zekl pravdu, tak u~ funguju podstat� jak automat, ale jestli je pro m� n�co v~dy

psychicky náro�ný, tak jsou to situace, kdy vyprobeujeme lidi pZi dopravních nehodách, je to

boj s �asem, kdy ka~dá minuta je dlouhá jak den, samozZejm� je na psychiku náro�né vid�t

mrtvé lidi po dopravních nehodách, v~dycky je to takový zvlábtní pocit, který ani neumím

dost dobZe popsat<.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

T�ch situací bylo více, vid�l jsem za tu dobu slu~by odhadem 50 lidí, kteZí pZibli o ~ivot, na

míst� nehody, dalbí desítky asi po pZevozu do nemocnice, kdybych si to pZipoubt�l, tak bych

tuhle práci nevydr~el d�lat, ale asi v 5 pZípadech jsem byl u toho, kdy~ tam zahynuly d�ti, to

bylo náro�ný o to více, kdy~ jsem m�l doma podobn� staré d�ti.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

Nic takového úpln� nemám, ani se o tom moc popravd� nebavím s nikým.
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Rozhovor �íslo 7

Mu~, policista, 7 let ve slu~b�.

Jaké jsou Vaae zkuaenosti s dopravními nehodami?

Zále~í v jaké fázi na místo pZíjezdem, jestli jsou na míst� u~ záchranáZi nebo hasi�i, nebo jiné

hlídky. Ale u n�jakých pár nehod, kde byl v�tbí rozsah zran�ní jsem ji~ byl.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

No ze za�átku asi vbechny, bál jsem se, abych neud�lal n�co bpatn�, te� je to rutina. Asi

nemám úpln� zásah, který by m� n�jak poznamenal.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

Po zásahu po dopravní nehod� nemám nic, ale celkov� chodím po práci cvi�it.

Rozhovor �íslo 8

Mu~, zdravotnický záchranáZ, 30 let, 8 let praxe

Jaké jsou Vaae zkuaenosti s dopravními nehodami?

Jezdím na n� rád v tom smyslu, ~e mohu lidem pomoc, pokud to potZebují, je to jeden

z dpvodp pro� jsem cht�l být záchranáZ.

Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

Jeden mám, tam jsem u~ zachraHovat nemohl. Byla to starbí paní, kterou srazilo auto, kdy~

ven�ila pejska, paní byla ve v�ku mé matky, tak mi to n�jak uvízlo déle v pam�ti, jinak asi ne,

bye z ka~dé situace si �lov�k n�co odnese svým zppsobem.

Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

Hodn� sportuji, to je ur�itý relax od toho, co v práci za~ívám. DZíve jsem Zebil dost

alkoholem, te� u~ to nijak neZebím.
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5. Diskuze
Dotazníkového betZení se zú�astnilo 50 ~en a 50 mu~p. V dotazníkovém betZení jsem se

zam�Zil na znalosti a zkubenosti respondentp s poskytováním první pomoci. Zejména jsem

v�noval pozornost dopravním nehodám, kde jsem vedl rozhovory se �leny IZS ke zjibt�ní.

Otázka �íslo 3 bylo zjibt�no, ~e se výzkumu se zú�astnilo 30 % vysokobkolsky vzd�laných

respondentp. V 
eské republice je podle dat Organizace pro hospodáZskou spolupráci

a rozvoj (OECD) zhruba 27 % vysokobkolsky vzd�laných osob mezi 25. 3 64. rokem ~ivota.

Toto �íslo je 3. nejni~bí v EU. Celkov� je v 
eské republice 17,6 % obyvatel vysokobkolsky

vzd�laných. Celkem 32,5 % obyvatel má stZední bkolu s maturitou nebo vybbí odbornou bkolu

(S�ítaní 2021). V tomto výzkumu je vybbí prpm�r jak vysokobkolsky vzd�laných osob, tak

vybbí prpm�r osob s maturitou ne~ je v 
R prpm�r. Toto zjibt�ní mp~e mít vliv na to, jak moc

se lidé s výukou první pomoci setkávají. Ze zjibt�ných dat vyplývá, ~e �ím vybbího stupn�

vzd�lání osoba dosáhne, tím více se setkává s výukou první pomoci.

Otázky �íslo 4 a 5 byly zam�Zeny na setkání se s výukou první pomoci a její rozsah. Bylo

zjibt�no, ~e nejvíce se respondenti setkali s výukou první pomoci na stZední bkole, celkem 71

%. Na základní bkole se s výukou první pomocí setkalo 48 % respondentp a na vysoké bkole

pak 38 % respondentp. V zam�stnání se s výukou první pomoci setkalo 31 % respondentp.

Nikdy se s výukou první pomoci nesetkala 2 % respondentp. Celkem se s výukou první

pomoci v jakékoliv podob� setkalo 98 % respondentp. Nej�ast�jbí rozsah výuky první pomoci

je samostatn� vyu�ovaný pZedm�t. S pZedm�tem první pomoci se setkalo 60 % respondentp a

53% respondentp se zú�astnilo kurzu první pomoci v rozsahu hodin. auláková (2006) ve své

bakaláZské práci na téma ÚroveH znalosti první pomoci u laické dosp�lé veZejnosti z roku

2006 uvádí, ~e se s výukou první pomoci setkalo 87 % jejích respondentp.

Otázky �íslo 6 a 7 m�ly zjistit zkubenosti s poskytováním první pomoci a �etnosti poskytování

první pomoci. Celkem se s poskytováním první pomoci setkalo 65 % respondentp. AlespoH

jednou první pomoc poskytlo 26 respondentp. Dalbích 39 respondentp má dv� více zkubeností

s poskytnutím první pomoci. Michlíková (2014) ve své bakaláZské práci na téma ÚroveI

znalosti první pomoci u biroké veZejnosti zjistila, ~e 17 % jejích respondentp poskytovalo

první pomoc. Je zde zna�ný rozdíl, který si vysv�tluji ve 2 základních bodech. V mém betZení

jsem se tázal na jakékoliv poskytnutí první pomoci od zavolání ZZS, pZes transport a~ po

aktivní obetZení. To mohlo zppsobit, ~e si respondenti mohli vybavit více zkubeností.

Michlíková (2014) se ve své práci zam�Zuje na laickou veZejnost, �ím~ mohla odfiltrovat
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respondenty, kteZí jsou profesionální zdravotníci, nebo jsou pZíslubníky IZS. Pa~out (2019)

zjistil ve své bakaláZské práci na téma Poskytování první pomoci, ~e 58% respondentp bylo

pZítomno pZi poskytování první pomoci. Jeho vzorek �inil 100 respondentp.

Otázkou �íslo 9 m�lo být zjibt�no, zda se respondenti cítí být dostate�n� probkoleni v první

pomoci. Celkem 57% respondentp uvedlo, ~e se cítí být dostate�n� probkoleno, dalbích 24%

respondentp se necítí být dostate�n� probkoleno v první pomoc. Odpov�� nevím uvedlo 19%

respondentp. V bakaláZské práci Pa~outa z roku 2019 uvedlo 67% respondentp, ~e si myslí, ~e

jejich dovednosti a znalosti jsou na takové úrovni, aby dokázali první pomoc poskytnout.

Zbylých 33 % se necítilo být dostate�n� probkoleno, aby dokázali první pomoc poskytnout.

V mém betZení mám tedy ni~bí po�et respondentp, kteZí se cítí pZipravení první pomoc

poskytnout.

Otázky �íslo 8;13 a 14 m�ly za úkol zjistit právní pov�domí o neposkytnutí první pomoci, zda

se setkávají s neposkytnutím první pomoci a zda zvýbení trestní sazby za neposkytnutím první

pomoci by vedlo ke zvýbení k jejímu poskytnutí motivace první pomoc poskytnout. Celkem

98 % respondentp si je v�domo, ~e neposkytnutí první pomoci je trestným �inem. Lze tedy

konstatovat, ~e právní v�domí u respondentp je v tomto ohledp na velice dobré úrovni.

Chylíková ve své bakaláZské práci zam�Zené na faktory ovlivHující poskytnutí první pomoci

v roce 2020 dobla ve svém výzkumu k zjibt�ní, ~e 94 % respondentp si je v�domo, ~e

neposkytnutí první pomoci je trestný �in. Vzorek �inil 154 respondentp z laické i

profesionální veZejnosti. Nabe zjibt�ní jsou si tedy velmi podobná. Celkem 18 % respondentp

by bylo více motivováno první pomoc poskytnout, pokud by doblo ke zvýbení trestu za

neposkytnutí první pomoci. Je tedy vid�t, ~e zhruba 20 % populace by mohlo motivovat první

pomoc poskytnout pod pohrp~kou pZísn�jbí trestní sazby. Ovbem u velké �ásti populace by

zvýbení trestu za neposkytnutí první pomoci nehrálo zásadní roli první pomoc poskytnout.

Otázkou �íslo 10 jsem cht�l zjistit, jestli se respondenti cítili ve stresu b�hem poskytování

první pomoci.

Celkem 45 respondentp uvedlo, ~e bylo ve stresu pZi poskytování první pomoci, z toho 23

mu~p a 22 ~en. Celkov� tedy 65 % respondentp, kteZí první pomoc poskytnuli, tak bylo ve

stresu. Naopak 14 mu~p a 10 ~en uvedlo, ~e nebylo ve stresu pZi poskytování první pomoci.

Nelze tedy konstatovat, ~e by mu~i, nebo ~eny byly výrazn� ve stresu pZi poskytování první

pomoci oproti druhému pohlaví. Hudcová (2019) ve své bakaláZské práci zam�Zené na laickou

veZejnost uvádí, ~e 100 % jejích respondentp bylo ve stresu. Jeliko~ její vzorek �inil 9
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respondentp, tak se domnívám, ~e moje výsledky jsou prpkazn�jbí a pZesn�jbí. Otázkou �íslo

11 jsem zjibeoval, zda by se respondenti báli o svou vlastní bezpe�nost. Celkem 28 %

respondentp uvedlo, ~e by se bálo o svou bezpe�nost. Dle autorp TruhláZe a 
erného (2011) je

pZedstava dýchání z úst do úst pro ur�itou �ást populace odrazující poskytnout jakoukoliv

první pomoc. ListoH (2011) uvádí ve své bakaláZské práci na téma Znalost první pomoci u

absolventp autobkol, ~e pro 48 % respondentp je nejv�tbí pZeká~ka pZi poskytnutí první

pomoci obava o své zdraví. Vzorek tvoZili absolventi autobkol.

Otázkou �íslo 12 m�lo být zjibt�no jaké emoce a pocity mají respondenti po poskytnutí první

pomoci. Celkem 31 % respondentp uvedlo, ~e cítilo úlevu. Dalbích 19 % uvedlo radost. Dále

14 % respondentp konstatovalo, ~e pocítili tZes. Celkem 13% respondentp uvedlo, ~e tuto

situaci brali bez emocí. Zde jsem analyzoval, o jaké respondenty se jednalo. Celkem 10 mu~p

uvedlo tuto odpov�� ve v�ku od 21 let do 46 let. V�kový prpm�r �iní u t�chto mu~p 30,5 let.

V rozmezí 21 a~ 24 odpov�d�lo takto 5 mu~p, stejným po�tem pak mu~i ve v�kovém rozp�tí

37 a~ 46 let. Tuto mo~nost pak vyu~ily i 3 ~eny ve v�ku 20, 22 a 23 let.

Otázka 16 byla zam�Zena na znalost postupp pZi dopravní nehod�.

Celkem 35 % respondentp rozepsalo správný postup pZi dopravní nehod�, Toto �íslo není

uspokojivé. Výsledek mohl být ovlivn�n napZíklad nevolí rozepsat celý postup, neznalostí,

nebo nedostate�nou pZedstavivostí této situace. Celkem 47% respondentp uvedlo

v odpov�dích, ~e by mysleli i na svou bezpe�nost. Dle dat získaných BESIPEM z roku 2018

zastaví u dopravní nehody 1 z 10 Zidi�p. Test, který je zam�Zen na znalosti postupp pZi

dopravní nehod� bylo mo~né najít na webové stránce https://1z10.cz/ v testu je 10 otázek a je

velmi omezený �as na odpov�di, aby simuloval rychlost rozhodování pZí dopravní nehod�.

Otázky �íslo 17;18;19 byly zam�Zeny na znalost linek tísHového volání. Telefonní �íslo na

ZZS uvedlo správn� 98% respondentp. 
íslo na HZS uvedlo správn� 97 % respondentp a

�íslo na Policie �eské republiky (P
R) uvedlo správn� 100 % respondentp. V chybných

odpov�dích uvedli respondenti �ísla na jinou slo~ku v rámci IZS. Pa~out (2019) dobel ve své

bakaláZské práci k zjibt�ní, ~e 94 % respondentp zná �íslo na ZZS. Michlí�ková v roce 2014

dobla ve svém výzkumu k zjibt�ní, ~e �íslo na ZZS zná 90 % respondentp. Hasi�ský

záchranný sbor uvádí v prpb�hu let, ~e znalost linky 150 je okolo 80 %.

Otázka 20 byla zam�Zena na zjibt�ní materiální pZipravenosti první pomoc poskytnout

Výsledné zjibt�ní je, ~e 30 respondentp nosí vybavení na první pomoc. Zjistil jsem, ~e 13 ~en
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a 17 mu~p nosí vybavení na první pomoc. Co se týká respondentp, kteZí první pomoc ji~

poskytovali, tak z 65 respondentp jich celkem 27 nosí vybavení na první pomoc, co~ d�lá

41,5%. U respondentp, kteZí první pomoc neposkytovali (35), byli 3 respondenti, kteZí se

vyjádZili, ~e u sebe mají vybavení na první pomoc. Co~ �iní 8,5 % z respondentp, kteZí první

pomoc neposkytovali.

Dalbím pZedm�tem zkoumání bylo, jestli �etnost poskytování první pomoci má vliv na nobení

vybavení první pomoci. U respondentp, kteZí první pomoc poskytli jednou, byli 3 (11,5 %) z

26, kteZí nosí vybavení na první pomoc. Mezi respondenty, kteZí první pomoc poskytovali

dvakrát, bylo 6 (40%) z 15 respondentp vybaveno materiálem na první pomoc. Respondenti,

kteZí uvedli, ~e poskytovali první pomoc tZikrát, nosí 8 (62%) ze 13 materiál k první pomoci.

Mezi respondenty, kteZí první pomoc, poskytovali více ne~ tZikrát, jich bylo 11 (78,5 %) ze 14

vybaveno materiálem k první pomoci. Lze tedy konstatovat, ~e �ast�jbí poskytování první

pomoci vede k v�tbí pZipravenosti k poskytnutí první pomoci. Také byla porovnána tato

otázku s otázkou �íslo 15 a bylo zjibt�no, ~e respondenti, kteZí v otázce, �íslo 15 uvedli, ~e

jsou jediní, kdo ve skupin� Zebí problémy, byli mezi t�mi, kteZí nosí u sebe materiál k první

pomoci, zastoupeni ve 25 pZípadech z 30.

Otázky 21 a 15 m�ly za úkol zjistit, jaká je znalost frekvence stla�ování hrudníku

pZi resuscitaci. Celkem 79 % respondentp uvedlo správný rozsah stla�ování hrudníku pZi

resuscitaci. Pa~out (2019) ve svém betZení zjistil, ~e správnou frekvenci stla�ování hrudníku

zná 74,53 %. Tedy tyto výsledky jsou obdobné. K podobnému výsledku (71,32 %), dosp�l i

Jelínek ve své diplomové práci z roku 2023 na téma znalost první pomoci u studentp FTVS

UK a FSV UK, kde vzorek tvoZili studenti t�chto fakult. (Jelínek, 2023)

V rozhovorech bylo zjoibt�no, ~e v�tbina �lenp IZS se u dopravní nehody dostala do situace,

která byla pro n� psychicky velice náro�ná. Celkem 5 z 8 �lenp IZS uvedlo, ~e sportuje a

sport berou jako relaxaci. Hrdinová ve své bakaláZské práci na téma Zvládání stresových

situací u policistp zjistila ve vzorku 641 policistp, ~e 89% respondentp sportuje. (Hrdinová,

2020)

Výzkumná otázka �íslo 1. Jaká je zkubenost respondentp s první pomocí?

Celkem 68 respondentp n�kdy první pomoc poskytlo v n�jaké form� pomoci. Celkem 42

respondentp poskytlo první pomoc více ne~ dvakrát. Celkem 26 respondentp uvedlo, ~e se
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setkali s neposkytnutím první pomoci. Z 68 respondentp, kteZí první pomoc poskytli, jich bylo

45 ve stresu. Po poskytnutí první pomoci jich nejvíce (31) cítilo úlevu.

Výzkumná otázka �íslo 2. Jaká je základní znalost první pomoci?

Zde jsem se respondentp ptal na znalost postupu pZi dopravní nehod�, jaké jsou linky

tísHového volání a jaká je frekvence pZi KPR. V oblasti znalosti linek tísHového volání bylo

zjibt�no, ~e nejvíce uchaze�p (100%) zná telefonní �íslo na Policii 
eské republiky. Celkem

97% respondentp uvedlo správné telefonní �íslo na Hasi�ský záchranný sbor. Celkem 98%

respondentp doplnilo správné telefonní �íslo na Zdravotnickou záchrannou slu~bu. V této

oblasti byla tedy vysoká úsp�bnost. Znalost frekvence stla�ování hrudníku pZi resuscitaci byla

79 %. Tento výsledek poukazuje na to, ~e v této oblasti je potZeba zam�Zit se na osv�tu a

edukaci. Nejhorbí u respondentp byla znalost postupu pZi dopravní nehod�. Celkem 35 %

respondentp dokázalo rozepsat a popsat správný postup pZi dopravní nehod� a 47 %

respondentp uvedlo, ~e bude dbát na svou vlastní bezpe�nost. Tedy znalost postupp u

dopravní nehody není na dobré úrovni.

Výzkumná otázka �íslo 3. Je rozdíl pZi postupu první pomoci u dopravní nehody mezi mu~i

a ~enami?

Celkem 35 respondentp dokázalo popsat správný postup u dopravní nehody. }eny uvedly

správný postup u dopravní nehody ve 14 pZípadech, mu~i ve 21 pZípadech. Odpov�dí, které

byly rozepsány do podrobností, bylo 12. Mu~i dokázali celý postup v�etn� podrobností

rozepsat v 10 pZípadech, ~eny ve 2 pZípadech. Respondenti uvedli ve 47 pZípadech, ~e budu

dbát na svou bezpe�nost, ~eny takto odpov�d�li v 19 pZípadech, mu~i ve 28 pZípadech. Ze

vzorku vyplynulo, ~e znalost postupu u dopravní nehody je lepbí u mu~p ne~ u ~en.

Výzkumná otázka �íslo 4. Jak vnímají pZíslubníci IZS dopravní nehody?

PZíslubníci IZS se setkávají s dopravními nehodami �asto, ale s dopravními nehodami, kde

dochází k fatálním následkpm u~ mén�. Tak~e i pZes pZípravu po n mp~ou být tyto situace

psychicky náro�né. Celkem 6 z 8 respondentp má n�jakou situaci, která byla pro n�j

psychicky náro�ná. U 5 respondentp to byla situace spojená s úmrtím nebo zran�ním dít�te.

Respondenti nemají ~ádný jednotný mechanismus proti zvládání takovýchto situací. Celkem 5
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respondentp, ale uvedlo, ~e sportují, co~ berou jako relaxaci. Dalbí 3 respondenti konstatovali,

~e si dr~í odstup.
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6. Záv�r
Cíli této práce bylo zjistit jakou mají respondenti zkubenost s výukou první pomocí. Zjistit

jestli se respondenti setkali s poskytnutím první pomoci. Zjistit, jak pZíslubníci IZS zvládají

psychicky dopravní nehody. Dobel jsem k záv�ru, ~e znalost postupp u dopravní nehody je

nedostate�ná. Ke zlepbení znalostí bych doporu�il více modelových situací pZi výuce ve vbech

stupních vzd�lávání, v�tbí apel na výuku první pomoci v autobkolách.

Velice dobZe lze hodnotit znalosti linek tísHového volání, kdy se znalost t�chto linek

pohybovala minimáln� na 97 %. Znalost správné frekvence stla�ování hrudníku pZi KPR je

zhruba 80%, co~ je uspokojivé zjibt�ní. Ke zlepbení v této oblasti by mohly vést pravidelné

kurzy, které by mohly respondentpm osv�~ovat a upevHovat ji~ osvojené znalosti. ZároveH

bylo zjibt�no, ~e pohlaví nemá zásadní vliv na poskytnutí první pomoci. Vzd�lání takté~

nerozhoduje o tom, zda jedinec první pomoc poskytne. Ovbem bylo zjibt�no, �ím jedinec

dosáhne vybbího vzd�lání, je v�tbí bance, ~e se setká s výukou první pomoci. Bylo zjibt�no, ~e

respondenti, kteZí mají stZedobkolské nebo vysokobkolské vzd�lání, jsou si více jisti ve své

pZipravenosti první pomoc poskytnout. Znalost právní stránky neposkytnutí pomoci je i

vzhledem k zjibt�ní jiných výzkump na velice dobré úrovni. Respondenti, kteZí první pomoc

poskytli, jsou �ast�ji vybaveni prostZedky na první pomoc. Zde bych doporu�il v�tbí apel od

vyu�ujících na vybavení se, napZíklad latexovými rukavicemi, které chrání pZedevbím

zachránce.

Bylo zjibt�no, ~e za krizové situace jsou brány �asto situace spojené s první pomocí, nebo

dopravní nehodou, nebo rizikem dopravní nehody. Na základ� odborné literatury bylo

potvrzeno, ~e takto psychicky náro�né situace, jsou pro jedince situace, kdy dochází ke stZetu

vn�jbích a vnitZních po~adavkp. Bylo zjibt�no a lze konstatovat, ~e �lenové Integrovaného

záchranného systému (IZS) jsou na dopravní nehody zvyklí, avbak i pZes to, pro n� mp~ou

být zákroky, kde se nachází d�ti, psychicky náro�n�jbí oproti jiným. Bylo zjibt�no, ~e

pZíslubníci jako metodu proti stresu, berou sport.

Vzhledem k nerandomizovému výb�ru respondentp a jejich po�tu nelze výsledky zobecnit na

celou populaci. Pro lepbí výstupní data, bych se v navazující diplomové práci zam�Zil na lepbí

vstupní data - demografické rozd�lení, vlastní Zidi�ská praxe, více otázek na znalost první

pomoci, modelové pZíklady..

Výsledky mohly být rovn�~ ovlivn�ny pZeddefinovanými mo~nostmi odpov�dí v dotazníku,

co~ mohlo usnadnit odpov�� �i zkreslit skute�né znalosti respondentp odpov�dí.
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6. Graf �íslo 6 - Poskytoval jste n�kdy první pomoc na kterékoliv úrovni?

7. Gráf �íslo 7 3 Kolikrát jste první pomoc poskytoval/a?

8. Gráf �íslo 8 3 Setkal jsem se s neposkytnutí první pomoci.

9. Graf �íslo 9 3 Cítím se být dostate�n� probkolen/a abych první pomoc poskytl/a.

10. Kontingen�ní tabulka �íslo 1- Cítím se být dostate�n� probkolen/a abych první pomoc

poskytl/a. 3 Kolikrát jste poskytoval/a první pomoc?

11. Graf �íslo 10 - Pokud jsem první pomoc poskytoval/a, byl/a jsem ve stresu. 3 Pohlaví

12. Kontingen�ní tabulka 2 - Pokud jsem první pomoc poskytoval/a, byl/a jsem ve stresu.

- - Pohlaví

13. Graf �íslo 11 - PZi poskytování bych se velmi bál/a o svou vlastní bezpe�nost.

14. Graf �íslo 12 - Po poskytnutí první pomoci.

15. Graf �íslo 13 - V�d�l/a jste, ~e neposkytnutí první pomoci je trestným �inem, za který

dle trestního zákoníku 1. Odstavce hrozí odn�tí svobody a~ na 2 léta?

16. Graf �íslo 14 - Pokud by hrozil vybbí trest, byl bych více motivován poskytnout první

pomoc.

17. Graf �íslo 15 - Pokud je problém a jsem ve v�tbí skupin�, tak �asto jsem jediný, kdo

situaci Zebí.

18. Graf �íslo 16 - Jedu autem, vidím dopravní nehodu, co ud�lám?

19. Graf �íslo 17 Policie 
eské republiky má jaké telefonní �íslo?

20. Graf �íslo 18 - Telefonní �íslo na hasi�ský záchranný sbor.

21. Graf �íslo 19 - Telefonní �íslo na Zdravotnickou záchrannou slu~bu.
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9. PYílohy
PZíloha I - dotazník

PZíloha II - otázky do rozhovorp

PZíloha III - ~ádost pro schválení etiky výzkumu v bakaláZských a diplomových pracích

vedoucím práce

PZíloha IV - ~ádost pro schválení etiky výzkumu v bakaláZských a diplomových pracích

vedoucím práce

PZíloha I
Dotazník je ur�en pro osoby starbí 18 let.

1. Váb v�k&&
2. DoplHte pohlaví
3. Zabkrtn�te Vabe vzd�lání 3 základní, stZední s výu�ním listem stZedobkolské s

maturitou, vysokobkolské 3 bakaláZské, vysokobkolské - magisterské
4. Zabkrtn�te, jestli jste se setkal s výukou první pomoci na
ï základní
ï stZední
ï vysoké bkole
ï v zam�stnání
ï kurz první pomoci
ï nesetkal jsem se s výukou první pomoci

5. V jakém rozsahu jste se ú�astnil/a výuky první pomoci?
ï Kurzem
ï Samostatným pZedm�tem
ï Navbtívil/a jsem stZedisko IZS spojené s poskytováním PP
ï V ~ádném

6. Poskytoval/a jste n�kdy první pomoc na kterékoliv úrovni (zavolání, aktivní obetZení,
pZenos, doprovod) Ano/ ne

7. Kolikrát jste poskytl/a první pomoc
ï Jednou
ï Dvakrát
ï TZikrát
ï Více ne~ tZikrát
ï První pomoc jsem neposkytoval

8. Setkal/a jsem se s neposkytnutí první pomoci? Ano/ne.
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9. Cítím se být dostate�n� probkolen/a abych první pomoc poskytl. Ano/ne.
10. Pokud jsem první pomoc poskytoval/a byl/a jsem ve stresu. Ano/ne/nevím.
11. PZi poskytování bych se velmi bál/a o svou vlastní bezpe�nost. Ano/ne.
12. Cítil/a jsem po poskytnutí první pomoci velkou úlevu
ï tZes
ï radost
ï bez emocí
ï Jiné 3 doplHte&&

13. V�d�l jste, ~e neposkytnutí první pomoci je trestným �inem za který dle trestního
zákoníku hrozí odn�tí svobody a~ na 2 léta v prvním odstavci. Ano/ ne

14. Pokud by hrozil vybbí trest, byl bych více motivován poskytnout první pomoc. Ano 3
ne.

15. Pokud je problém a jsem ve v�tbí skupin�, tak �asto jsem jediný, kdo situaci Zebí.
Souhlasí, spíbe souhlasí, spíbe nesouhlasí, nesouhlasí .

16. Jedu autem, vidím dopravní nehodu, co ud�lám? DoplHte...
17. 
íslo na ZZS&
18. 
íslo na P
R &
19. 
íslo na HZS&
20. Nosím u sebe lékárni�ku, �i jiný prostZedek pro poskytnutí první pomoci (rukavice,

turnicket.) Ano/ne.
21. PZi KPR je ideální frekvence stla�ování hrudníku &

PZíloha II
1. Kolik Vám je let?

2. Jak dlouho jste pZíslubníkem IZS?

3. Ve které slo~ce IZS slou~íte?

4. Jaké jsou Vabe zkubenosti s dopravními nehodami?

5. Jsou n�jaké zásahy, které pro Vás byly opravdu psychicky náro�né?

6. Jakou máte psychickou obranu proti takovým událostem?

64



65



66


