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ABSTRAKT
Bakalafska prace je zamétfena na preventivni opatieni proti uraztim déti, které by si mohly
privodit v matetskych Skolach. Cilem bakalaiské prace je zjistit, zda pracovnici matetské
Skoly se orientuji v oblasti prvni pomoci pfi Grazech déti v prostfedi matefské skoly a do
jaké miry jsou v této oblasti vzdélavani. Dal§im cilem je porovnani znalosti a vyuziti
primarni a sekundarni prevence détskych urazi ve vybranych matetfskych skolach na Praze

6.

V teoretické casti bakalatské prace jsou popsany nejcastéjsi urazy, které si déti
mohou v matefskych Skolach ptivodit, moznosti oSeteni urazii a poskytovani laické prvni

pomoci. Prace obsahuje aktivni a pasivni, primarni a sekundarni prevenci.

Praktickd cast bakalafské prace je zameéfena na sbér informaci z dotaznikového
Setfeni, ktery je urCen pedagogickym pracovnikim matefskych Skol ve vybranych

matetskych skolach v Praze 6. Vysledky jsou mezi sebou porovnavany.

KLICOVA SLOVA
Aktivni prevence, pasivni prevence, primarni prevence, sekundarni prevence, détské urazy,

prvni pomoc



ABSTRACT

This bachelor thesis is aimed at preventive action against children injuries, which
could occur in nursery school. Goal of this bachelor thesis is found out if workers of
nursery school are educated in prevention of preschool injuries and if they are capable to
provide first aid. Comperation of this knowlage was focused on numery schools in Prague

6.

In theoretical part bachelor thesis are described most common preschool injuries
happend in nursery school, active and passive primary, secondary prevention childhood

injuries, injuries treatment and first aid providing.

Practical part is aimed at collection of information from questionaire survey, which
was identitified to educationalists in some chosen nursary school in Prague 6. Results were

compared between each others.

KEYWORDS
Active prevention, passive prevention, primary prevention, secondary prevention,

preschool childhood injuries, firs aid
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Seznam symbolii a zkratek
MSMT — Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a télovychovy
MS — Mateiska kola
WHO — World Health Organization (Svétova zdravotnicka organizace)
EURO - Regionalni atad WHO pro Evropu
LF — Lékarska fakulta
UK — Univerzita Karlova
FTNsP — Fakultni Thomayerova nemocnice s poliklinikou
FN — Fakultni nemocnice
RVP — Réamcovy vzdélavaci plan
mA — miliampér, jednotka elektrického proudu
ZZS — zdravotnicka zachranna sluzba
HZS — hasi¢sky zachranny systém

HI. m. Prahy — hlavniho mésta Prahy



Uvod

Cilem bakalatrské prace je zaméfeni se na prevenci détskych urazi v matefskych
Skolach. Prace tak zahrnuje primarni, sekundarni prevenci a zéarovenn aktivni a pasivni
prevenci urazl déti. Matef'ska Skola je mistem, kde déti od 2 do 6 let travi nejvice Casu a
zvysuje se tak pravdépodobnost, ze se zde dité porani. Poranéni nebo iraz mtze mit lehci
charakter nebo 1 vazné¢js$i nasledek. Dité svoji zvidavosti piekonava své moznosti a
znalosti, neuvédomuje si tak mozné nésledky svého jednani. Déti predskolniho véku by
proto mély byt v matetskych skoldch vzdélavany a vychovavany k ochrané svého zdravi i

zdravi ostatnich.

Pedagogové se mohou béhem své praxe v mateiskych Skolach kdykoliv setkat
s détskym urazem. Je tedy nutné, aby byl pedagog pravidelné Skolen v prvni pomoci a tyto
postupy znal tak, aby je v pfipadé nutnosti dokazal aplikovat. Tato prace by tak mohla

slouzit jako metodicky manudl a informacni zdroj pro pracovniky matefskych skol.

Teoretickd Céast bakalarské prace se zaméfuje na programy prevence détskych
urazli, které mohou mateiské Skoly v ramci Skolniho vzdé€lavaciho programu vyuzivat.
Popisuje nejcastéjsi urazy, které si déti mohou zpusobit v prostfedi matetské Skoly

a zpusoby jejich oSetfen.

Cilem praktické Casti prace je zaméfeni se na vyzkum dotaznikového Setieni
z matefskych Skol na Praze 6. Tyto vysledky jsou mezi sebou porovnany a vyhodnoceny.
Zjistuje se vzdélavani v oblasti prevence détskych urazii v jednotlivych matetskych
Skolach, znalosti prvni pomoci a mimo jiné bezpecnost prostiedi jednotlivych matefskych

skol.



TEORETICKA CAST
1 Bezpeci na Skolach

Bezpecnost a ochranu zdravi zaki ve Skolach a Skolskych zatizenich upravuje
S’kolsk)} zdakon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zdkladnim, strednim, vyssim odborném

a jinem vzdelavani a to konkrétné § 29.

Tento paragraf udavéa povinnost Skoldm a Skolskym zafizenim vytvaret bezpecné
podminky pro vzdélavani a zdravy vyvoj déti s ohledem na jejich zakladni fyziologické
potieby. D¢ti a zaci ziskavaji informace k zajisténi ochrany zdravi. V piipad€ urazu jsou
Skoly a Skolska zafizeni povinna vést evidenci Urazu déti, zakl a student. Tyto Urazy
se pro evidenci musi stat v prostfedi skoly v piimé souvislosti s ¢innostmi, které vedou

ke vzdélavani a vychové déti. (Skolsky zékon &. 561/2004 sb. § 29)

Pro postupy vedouci k zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi déti a zakt ve Skolach
je vypracovan Metodicky pokyn k zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi deéti, Zdkii
a studentii ve skolach a Skolskych zarizenich ziizovanych Ministerstvem skolstvi, mladeze
a telovychovy. K témto postuplim patii vypracovani a vydani Skolniho anebo vnitiniho
fadu feditelem Skoly. Tento dokument upravuje prava a povinnosti déti, zaka a studentil
ajejich zakonnych zastupcti. Skoly zajistuji teoretickou i praktickou piipravu
v poskytovani prvni pomoci, vhodné po Skole rozmisti I¢karnicky s odpovidajicim
vybavenim. Vhodné umisti seznam telefonnich &isel zdravotnickych zatizeni zaroven
s telefonnimi ¢isly zdravotnickych zafizeni zajiStujicich dopravu ranénych, nemocnych
arodicek. Dé€ti a zaci musi byt informovani o mozné snizené bezpecnosti pii Cinnostech
vedoucich k vychové a vzdélavani. Nad nezletilymi musi byt zajiSt€én dohled, ktery
vykonavéa pedagog. Metodicky pokyn také poskytuje informace k zajiSténi bezpecnosti

v konkrétnich ptipadech vyu€ovacich ¢innosti. (Metodicky pokyn, 2005)

Pro obdobi 2007 — 2017 byl vytvofen Ministerstvem zdravotnictvi CR Narodni
akéni plan prevence détskych urazti. Tento plan koordinuje programy zabyvajici
se problematikou prevence détskych urazli a snazi se tak snizit Grazovost. Do programi
se zapojuje Ministerstvo zdravotnictvi, Ministerstvo dopravy, Ministerstvo vnitra,

Ministerstvo $kolstvi, mladeze a t&lovychovy (dale jen MSMT), Ministerstvo prace



a socialnich véci, Ministerstvo primyslu a obchodu, WHO a EURO, Stéatni zdravotni
ustav, krajské hygienické stanice, Jihoceska univerzita, Centrum trazové prevence 2. LF
UK, Odd¢leni epidemiologie Centra preventivniho Iékatstvi 3. LF UK, Centrum détské
traumatologie Kliniky détské chirurgie a traumatologie 3. LF UK a FTNsP, Centrum
détské traumatologie Kliniky détské chirurgie, ortopedie a traumatologie FN Brno,

Bezpeéna komunita Krométiz, Narodni sit’ Zdravych mést CR. (Narodni akéni plan, 2007)

MSMT ma za ukol prostfednictvim Ceské $kolni inspekce provadét kontroly
dodrzovani pravnich ptedpisi, které zajistuji bezpecnost. Zajistuje vychovu a vzdelavani
déti v problematice prevence urazd prostfednictvim Rémcoveé vzdé€lavacich programd.
Sportovni a volnoCasové aktivity finanéné podporuje. Natfizuje vedeni evidence urazu,
které vznikly v pribéhu vzdélavani ve Skolach ¢i Skolnim zafizeni. (Narodni akéni plén,

2007)
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2 Skolni urazy déti

Skolni tiraz vznika ve Skolnich, skolskych a mimoskolnich zatizenich pti vychove,
vzdeélavani a jinych Skolnich c¢innostech. Uraz vznikd plsobenim vnéjSich sil

na organismu, které zpisobuje télesné poskozeni a poSkozeni celistvosti organismu.
Ke vzniku Skolniho trazu ptispivaji rizikové faktory. Mezi né patfi:

e Rizikové prostiedi — okolni pfedméty a Skolni pomiicky, schodisté a rohy, kluzky
materidl podlahy

e Rizikovy zplsob cinnosti — sportovni c¢innosti, rucni zpracovani materiald,
pouzivani nastroji

e Psychicka a fyzicka zatéz — unava a snizena koncentrace, nedostate¢né rozcviceni

(Fakultni nemocnice Brno, 2016)

2.1 Priciny

Roéné se zrani az 500 000 déti v Ceské republice a téméf 32 000 déti musi byt pro
tiraz hospitalizovano v eskych nemocnicich. Umrtnost déti na tiraz kazdoroén& klesa,
posledni data jsou zroku 2015, kdy mortalita byla 126 déti. Az 40 % détskych urazh
vznikd v domdcnosti, téméf 10 % détskych turazi vznikd ve Skoldch a Skolskych

zafizenich.

Co se tyce Skolnich urazi, témét 54,5 % jich vznikd pfimo ve Skolach.

V matefskych Skolach dojde k tirazu az u 11 % déti. (Fakultni nemocnice Brno, 2016)

Priciny urazu
60% 55,00%
50% +—
40% +——
30% +—
1 16%
20% 13% 10%
10% +—— I— 6% |
0% T T T T 1
Pady Uder ¢i Kontakt s Zasazeni Jiné
kopnuti jinou objektem ¢i predmétem
osobou osobou

Graf 1 Prifiny urazi za rok 2009 — 2015 (Fakultni nemocnice Brno, 2016)
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4%

Nejcastéjsi pti¢inou urazi jsou pady pti klopytnuti, skdkani nebo postréeni a pady
ze schodt. Dalsi pfi¢inou urazu je tder nebo kopnuti jinou osobou a srazeni se s objektem

nebo jinou osobou. Z témét 6 % je pricinou Urazu zasaZeni pfedmétem.

2.2 Typy trazi
Nejcastéji vznikaji zlomeniny nésledované otfesem mozku, pohmozdéninami
a modfinami nebo distorze (vyvrknuti) kloubl. Nejméné Casté jsou oteviené rany (2,5 %),

vykloubeni (1,5 %) a odfeniny (1 %).

Typy Urazu

>0% 45%

45%

40% +—

35% ——

30% - 27%

25% —

20% —

15% ———

10% ——

5% +—

0% T
Zlomeniny Otres mozku Pohmozdéniny a Vyvrknuti kloubu

modfriny

14%

4%

Graf 2 Typy urazii za rok 2009 — 2015 (Fakultni nemocnice Brno, 2016)
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3 Preventivni opatieni détskych urazii

Prevenci détskych trazti mizeme rozdélit na aktivni a pasivni a dale na primarni,

sekundarni a tercidlni prevenci.

e Aktivni prevence seznamuje déti s rizikovymi faktory, které mohou vést
k poskozeni zdravi a predstavi jim zasady bezpe¢ného chovani.

e Pasivni prevence se snazi pfedchazet Graziim déti zabezpeCenim prostiedi
ochrannymi prvky.

e Primarni prevence zahrnuje programy a prostiedky, jejichz cilem je zabranit
vzniku urazu. Primarni prevence je také prevenci aktivni.

e Sekundarni prevence se soustfedi na prvni pomoc pii zranéni a zajiSténi
adekvatni a rychlé zdravotnické pomoci.

e Tercialni prevence se zamétuje na 1écbu a rychlé zatazeni ditéte po zranéni
do spole¢nosti a bézného zivota. Prace se zamétuje na primarni a sekundarni

prevenci détskych urazi. (BeneSova, 2003)

3.1 Aktivni primarni prevence

Metodiky by se, dle Ramcového vzdélavaciho programu pro matetské Skoly (dale
jen RVP), mély zaradit do vzdélavaci oblasti Dit€¢ a jeho télo. Cilem této oblasti je
uvédomeni si vlastniho téla. Uc€itel podporuje rozvoj pohybovych schopnosti, rozvoj vSech
smyslu, rozvoj fyzické a psychické zdatnosti. Déti ziskavaji poznatky o svém téle, o kvalité
pohybovych ¢innosti a u¢i se dovednostem k ochrané zdravi. Pedagog by m¢l také zajistit
pohodové prostfedi. DéEti by meély ziskat povédomi o moZznych zplsobech ochrany

osobniho zdravi a bezpeci a o tom, kde v pfipad€ potfeby hledat pomoc. (Kolektiv autort,
2016)

Vychova vedouci ke zvySené bezpeCnosti je soustavny proces vzdélavani
a ziskdvani dovednosti, které jedinec uplatiuje ke spravnému spolecenskému chovani.
V oblasti ochrany zdravi to znamena ctit zasady bezpecnosti vic¢i sob€ i ostatnim, ctit
zivot, zdravi, uvédomovat si vlastni schopnosti, dodrZzovat piikazy a zdkazy pedagogl

a jinych autorit, dodrZzovat z4sady a pravidla chovani. (Novakova, 2007)

13



3.1.1 Program podpory zdravi

Tento program si tvofi mateiska Skola dle RVP, cilem je vytvofit détem pocit
zivotni pohody a harmonické prostiedi. T¢lesné, psychické a socialni zdravi ditéte podléha
vnéj§im vliviim, které determinuji bezpeci. Jestlize je dit€¢ ve stavu nepohody, miize se
subjektivné citit ohrozeno, rozladéno, apaticky nebo i agresivn¢é. Takovy stav mize vést
k traztim, zplsobenych neopatrnosti a nepozornosti. Dlouhodobé stresové prostiedi
negativné ptisobi na détsky emocionalni vyvoj, ktery je velmi citlivy na zatéz. (Havlinova,

a dalgi, 2008)

Na tomto programu se podili vSichni zaméstnanci $koly, pifedevSim pak

pedagogové a vychovatelé, jejichz cilem je osvojit si zdravy zivotni styl podporujici zdravi

.....

Pedagog ¢i vychovatel by v takovém ptipadé mél rozumét pojmu zdravi, podpora
zdravi a prevence nemoci a urazti. M¢l by brat na védomi, ze zdravi je prioritou pro
vSechny bytosti a mél by byt schopny nastalé problémy a komplikace feSit. Mél by
si osvojit schopnosti komunikace s kolegy, détmi a rodi¢i. Svymi silami napomaha a podili
se k vytvoteni adekvatnich podminek pro bezpecné a zdravé prostfedi. Pro tyto schopnosti

je nutné celozivotni vzdélavani. (Havlinova, a dalsi, 2008)

Vzdélavani podpory zdravi je rozdéleno do oblasti dle vyvojovych potieb ditéte

predskolniho v&ku. Tyto vzdélavaci oblasti vychdzi z RVP predSkolniho vzdélavani.
Biologicka oblast

Cilem vzdélavani je, aby si dit¢ osvojilo zdkladni poznatky o svém téle a jeho
moznostech. Tedy naucit dité chapat své télo a jeho biologické funkce, spravné o své télo
pecovat, jak po strance osobni hygieny a sebeobsluhy, tak i formou ochrany jeho zdravi
a celistvosti. Dité¢ je vedeno k aktivnimu pohybu, které rozviji jistotu a vede

k autonomnimu chovani. (Havlinova, a dalsi, 2008)
Psychologicka oblast

Vychova a vzdélavani v psychologické oblasti si klade za cil podporovat zvidavost
ditéte, rozvijet poznévaci a prozivaci dovednosti, podporovat sebedlvéru, naucit dité

sebeovladani, sebepozndni a sebehodnoceni. Dité¢ se uci hrou, pohybem a manudlnimi
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¢innostmi. Rozviji se tak smyslové funkce, senzomotorické koordinace, koncentrace,
mechanickd a kratkodoba pamét, imaginace a tvofivost. Dit¢ je nasledné schopno
operativniho mysleni. Dit¢ se v rtiznych situacich nechovd rozumové, ale vyjadiuje své
prozitky emociondlné. V této oblasti pedagog koordinuje emociondlni prozivani ditcte.
Kromé sebepojeti ditéte, kdy chépe své ,,ja“, je nutné naucit dit¢ chapat svij vztah

k ostatnim. (Havlinova, a dalsi, 2008)
Interpersondlni oblast

V této oblasti je cilem podporovat a rozvijet socialni kontakt a komunikaci nejen
s vrstevniky. Je nutné u ditéte rozvijet respekt k druhym lidem a tolerovat jejich
individualitu. Dité¢ by si mélo osvojit schopnost spoluprace. Dit¢ tak nabyva svych
ptirozenych socidlnich potieb, které v pribéhu svého Zivota ziskava. (Havlinova, a dalsi,

2008)
Socialné — kulturni oblast

Cilem této oblasti je naulit dit¢ piijmout a respektovat pravidla etickych,
spoleenskych a kulturnich norem a pravidla spravného chovani, dodrzovat préva
a povinnosti. Timto se dité pfipravuje na dalsi etapu svého Zivota. (Havlinova, a dalsi,

2008)
Environmentdalni oblast

Tato oblast si klade za cil naucit dit¢ odpovédnosti za disledky svého chovani
k prostiedi, naucit dit¢ dovednosti k ochrané a rozvijeni Zivotniho prostfedi. Dal§im cilem
je, aby se dit¢ naucilo, jakym zplsobem miize ¢lovék ovlivnit globélni prostiedi.

(Havlinova, a dalsi, 2008)

3.1.2 Silni¢ni provoz

Pro skoly byl vytvoten projekt Bezpecna cesta do Skoly. Ten si klade za cil vést déti
k opatrnosti, vazit si svého zdravi, naucit déti predchazet nasledkiim, poznéavat zranitelnost
svého téla, aby si déti vypestovaly kladny vztah k sobé a ostatnim, k pfirod€. (Heinrichova,

2006)
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Déti by se mély naucit pravidla bezpecného pohybu na pozemni komunikaci, tedy
bezpecného prechéazeni, tedy zastavit, divat se a poslouchat. Déti by se tak mély naudit

trpelivosti a soustiedéni a rozvijet smysly (Heinrichova, 2006)

Déti jsou na pozemni komunikaci ohrozeny sami sebou, pokud samo piebiha
silnici, nerozhlizi se a nedava pozor, pfechazi na ¢ervenou anebo prostiedim, kde nejsou
pirechody pfes komunikaci, semafory pro chodce, a kde je rychld a ruSna doprava.

(Kolektiv autorti, 2006)
Déti by se mély naucit:

e Pokud vbéhnou do silnice, auto nemusi stihnout zabrzdit a muze déti
porazit.

e Silnici musi prechdzet vzdy s dospélou osobou.

e Rozhlédnout se vzdy na ob¢ strany, jestli nejede auto.

e Vzdy ptechazet komunikaci na pfechodu pro chodce.

e Barvy semaforu a co znamenaji.

e Piechazet komunikaci na pfechodu se semaforem na zelenou, stat
na ¢ervenou.

e V auté jezdit vzdy ptipoutany. (Kolektiv autorti, 2006)

Metodika vyuky: hrané scénky ve Skole na téma dopravni prostfedi, omalovanky
s dopravnimi situacemi, vyuZiti dopravniho koberce, vytvofeni dopravnich znafek a hra
na dopravu, nacvik pravidel pro pozemni komunikaci v redlné situaci. (Kolektiv autord,

2006)

3.1.3 Program ,,Bez urazu je to fajn*

Program zprostfedkovava nadacni fond Kolecko a podporuje tak prevenci détskych
urazl v silniénim provozu. Nada¢ni fond Kole¢ko provozuje internetovy portal, ktery
informuje o moZnostech ochrany pii pohybu v silniénim provozu a pii cestovani

automobilem.

Nadaéni fond Kolecko realizoval program pro rodice, rodinna centra a matetské
Skoly urcené détem od 0 — 6 let. Program informoval o moznych situacich, které mohou

nastat v silniénim provozu, o moznostech ochrany, vyuziti ochrannych pomucek, jak
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v dané situaci reagovat. Béhem workshopt byly provadény instruktdze prvni pomoci.

(Ptehled programti a piinosu projektu, 2018)

3.1.4 Program ,,Détstvi bez arazi“

Tento projekt vznikl v roce 1997 jako nestatni neziskova organizace. Jejim cilem je
informovat vefejnost, déti a jejich rodi¢e o prevenci Urazii a vytvorit bezpené prostiedi
pro déti. Program vytvaii metodické piirucky pro déti a rodice, Skoly a vzdélavaci
instituce. Zajima se o bezpecnost domova, Skoly, sportu, dopravy a obce. Tento program je

pristupny na internetovém portalu. (Projekty prevence urazi, 2018)

3.2 Pasivni prevence

Pasivni prevence détskych turazii znamend ochrana zdravi déti zabezpecenim
prostiedi ochrannymi pomtickami. Vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi ¢. 108/2001 Sb.
stanovuje hygienick¢é pozadavky na prostory a provoz Skol, ptedSkolnich zafizeni

a nékterych Skolnich zatizeni.

3.2.1 Nebezpecné piredméty

Riziko urazu u déti predstavuji nebezpecné predméty, jako naptiklad otevieny
ohen, sirky, Cistici prostiedky a jiné chemikalie, noze a jiné kuchynské nastroje a dalsi.
Tyto pfedméty museji byt pred détmi zabezpeceny, a to na misté, které je uzamykatelné.
Déti by se k takovym predmétim nemély dostat. Pokud jiZ dojde k urazu, je nutné znat

zéklady prvni pomoci, které jsou popsany v kapitole 2.

Mezi nebezpecné predmety mohou patiit 1 hracky, nespliujici pozadavky dle
zakona (Smérnice Evropské unie a Rady o bezpecnosti hracek). Takovym pozadavkem
na hracku je, Ze hracka, jeji soucasti a obaly nesmi pfedstavovat riziko uskrceni, uduseni,
vdechnuti, spolknuti. Zvukové hracky nesmi poskodit sluch ditéte. Hracky pro déti mladsi
3 let musi byt omyvatelné, textilni hracky pratelné, musi byt odolné vici pasobeni slin.

Hracky nesmi drazdit kuizi a sliznice. (Kolektiv autort, 2012)

Vybér hraek by mél podléhat kontrole fadného oznaceni a upozornéni pro koho je
hracka vhodna. Hracky by se mély kupovat s dlouhou Zivotnosti v autorizovanych

a diivéryhodnych obchodech. Hracka by neméla zapachat jinak, neZ je vhodné pro dany

17



material, nesmi byt drazdiva na kazi a sliznici, méla by byt pfijemna na dotyk. (Kolektiv

autort, 2012)

Déti by mély byt pouceny o zachazeni s hrackou a v piipad¢ poskozeni a rozbiti

okamzité prinést pedagogovi, ktery ji musi neprodlené vyradit. (Kolektiv autort, 2012)

3.2.2 Pozarni ochrana

Kazda matetska Skola musi byt vybavena pozarni technikou, kterd musi prochazet
pravidelnou revizi. Matetska Skola musi mit pfijezdovou komunikaci a je povinna vytvofit
podminky pro zachranné akce, a to pfedevSim zajistit volnou piijezdovou komunikaci,
unikové cesty a nouzové vychody. Mateiska Skola je povinna zajistit volny pfistup
k rozvodnym zafizenim elektrické energie, uzavérim vody, plynu a topeni. (Kolektiv

autort, 2012)

Mateiskd Skola musi byt vybavena prosttedky pozarni ochrany a pozarné
bezpe¢nostnimi zafizenimi. Prostfedky poZzarni ochrany jsou hasici pfistroje, osobni
ochranné prostiedky, prostfedky pro zachranu a evakuaci osob, prostiedky pro praci
s nebezpeCnymi latkami, hasiva. Mezi pozarné bezpecnostni zafizeni patii zafizeni pro
pozérni signalizaci, zafizeni pro potlaeni pozaru, zafizeni pro usmériiovani pohybu kouie
pii pozaru, zafizeni pro unik osob pfi pozaru, zafizeni pro zasobovani pozarni vodou,
zafizeni pro omezeni Sifeni pozaru. Minimaln¢ jednou za rok musi byt provedena
preventivni pozarni prohlidka, kterd se provadi v zafizenich, kde se vykonavaji ¢innosti
s minimalnim poZarnim nebezpecim. Pokud se v zafizeni provadi ¢innosti se zvySenym
pozarnim nebezpec¢im, preventivni kontrola se provadi minimaln€ jednou za 6 mésici.
Jestlize se v zafizeni provadi ¢innosti s vysokym rizikem poZaru, kontrola se provadi

jednou za 3 mésice. Zaméstnanci musi byt nasledné proskoleni v oblasti poZarni ochrany

pfi nastupu do zaméstnani a nasledné vzdy jednou za 2 roky. (Kolektiv autorti, 2012)

3.2.3 Détska hiisté

Bezpecnost détskych hiist’ zajist'uje natfizeni vlady €. 172/1997 Sb., o stanovenych
vyrobcich k posuzovéani shody ve znéni pozd¢jsSich predpisti. Matetské skoly by si vzdy
od firmy mély vyzadat prohlaSeni nebo certifikdt autorizované osoby a zajistit

od provozovatele pravidelné kontroly. Pfed pouzitim htist€ by méla vzdy probéhnout
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vizualni kontrola hfisté¢ pedagogem a pedagog zajiStuje dohled na hfisti. (Kolektiv autord,

2012)

Pozemek, tedy i détské hiisté, musi byt z divodu bezpecnosti déti oplocen. Volba
rostlin musi odpovidat bezpecnosti, tedy na pozemku se nesmi vyskytovat jedovaté druhy.

(Kolektiv autort, 2012)

3.2.4 Skola v pfirodé

Pro zajisténi bezpeci déti je nutné zajistit osoby s odbornym vzdélanim v oboru
vSeobecnd sestra, détska sestra nebo porodni asistentka, zdravotnicky zachranar nebo
osoby s absolvovanym kurzem prvni pomoci anebo studenta Iékatstvi s ukonéenym tfetim
ro¢nikem. Je nutné zajistit vybavenou lékarnicku a zajistit dostupnost praktického 1¢kare.
Po dobu akce se vede zdravotnicky denik se seznamem tucastnikli, prohlasenim
o bezinfek¢nosti a dokumenty o zdravotni zpuasobilosti vSech ucastniki akce. VSechny

vedouci osoby se musi proskolit v prvni pomoci. (Kolektiv autort, 2012)

3.2.5 Vliv prostiedi

Zpusob chovani ditéte vyrazné ovliviiuje i prostfedi. Naptiklad takovou zménou je
dit¢ traumatizované urazem, ktery vznikl v minulosti v pred$kolnim obdobi. Nervovy
systém ditéte mize takové trauma vyhodnotit chybné a dit¢ pak vyhledava stejné rizikové
situace s cilem dokoncit pohyby tak, aby k Grazu nedoSlo. Nebo naopak se dit¢ vyhyba
situacim, které mu, byt vzdalené, podvédomé pifipominaji traumatizujici udalost.

(Svoboda, a dalsi, 2015)

Prosttedi dit¢ pozitivné 1 negativné¢ formuluje a vychovava. Je nutné se vyhnout
tvorbé prostfedi podnétoveé chudého a jednostranného. Dité se pak pomaleji vyviji v oblasti
emociondlni, kognitivni 1 motorické. Dité je pohybové nezdatné a spolecensky neaktivni.
Problémem je 1 prostfedi podnétoveé presycené. Dité je pak apatické, nepozorné a unavené
pusobenim piemirou podnétd. Prostiedi je dobré vyuzit jako vychovny prostiedek, ktery

prosperuje v rozvoji ditéte. (Bendl, 2015)
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3.3 Evidence urazu

Kazda Skola a skolské zatizeni musi dle Skolského zakona €. 561/2004 Sb. zajistit
bezpec¢nost déti. V pripadé urazu je skola nucena, dle vyhlasky ¢. 64/2005 Sb., o evidenci

urazu déti, zakl a studenti, tuto situaci zaevidovat. (Vokac, 2011)

Skola vede knihu urazt, kde se provede zdznam o urazu vzniklém pii vychové
a vzdélavani a také jinych Skolnich ¢innostech, nejpozdéji do 24 hodin od vzniku trazu.
Do knihy se vpisuji nacionale ditéte, popis Urazu a udalosti, které k tirazu vedly, zda bylo

provedeno oSetfeni a pokud ano, kym.

Skola vznikly uraz hlasi zakonnému zastupci ditéte, pojistovné, u které je kola

pojisténa, v ptipad¢é odpoveédnosti za poSkozeni zdravi Ci Zivota zaka.

Pokud je zék v dusledku trazu neptitomen ve $kole minimalné€ 2 po sob¢ jdouci
pracovni dny nebo dojde ke smrtelnému urazu, skola je povinna provést zdiznam o urazu na
formulédf. Tento zdznam se nésledné¢ do jednoho kalenddiniho meésice zaSle zdravotni
pojistovné zaka a Ceské $kolni inspekci. V ptipadé smrtelného tirazu se zdznam zasle do
5 pracovnich dnii zfizovateli $koly, zdravotni pojistovné Zdka, Ceské $kolni inspekci

a Policii Ceské republiky. (Ministerstvo §kolstvi, mladeZe a t&lovychovy, 2005)

3.4 Sekundarni prevence

Urazy ovliviiuji ¢initelé jako je prostfedi nebo samy déti. Mateiské §koly navstévuji
déti od 3 do 6 let, n¢které skoly navstévuji déti jiz od 2 let. Déti jsou zvidaveé a trazy jsou
b&Znou soudasti jejich zivota. Urazy si asto zptsobi piedeviim padem na zem. Urazy
a vazna krvaceni. Nasledujici kapitoly se zaméii na Grazy déti, které si déti mohou zpusobit

v mateiskeé Skole a které vyzaduji neodkladnou prvni pomoc.

3.4.1 Poranéni hlavy

Urazy hlavy u déti jsou nejéast&ji zptisobeny tupou ranou pii dopravnich nehodach,
padech a pii sportovnich aktivitdich. Az 20 % - 30 % traz hlavy déti je smrtelnych.
U prezivsich je vysoké riziko neuropsychické dysfunkce. (Hutchison, 2007) (Wendsche, a
dalsi, 2015)
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Zavazné fraktury oblicejové Casti hlavy jsou u déti méné Casté, u déti do 5 let
se vyskytuji pod 5 %, vétSinou u chlapcl. Nej€astéji je poranéno celo, o€nice, nos a okolni
mekké tkan€. Pfi pohmozdéni se zvySuje riziko zlomenin. Vzdy je nutné navstivit
chirurgické oddéleni, kdy lékat potfidi RTG snimek. (Forrest, 2007) (Wendsche, a dalsi,
2015)

Nejcastéjsi pric¢inou poranéni centralniho nervového systému jsou dopravni nehody
(az 80 %). 10 % poranéni hlavy vznikaji pti padu. PoSkozeni mozku mulze zapficinit
mozkova kontuze, hematom razného typu, mozkovéa komoce a difuzni poranéni (poruchy

ptenosu vzruchil, prokrvaceni mozku). (Wendsche, a dalsi, 2015)

Poskozeni mozku se projevi poruchou paméti, zmatenosti, nevolnosti az zvracenim,
kratkodobou ztritou védomi s ndslednou upravou stavu, bezvédomim. Viditelnymi
znamkami muze byt otok, krvaceni z rany, nosu nebo usi, brylovy hematom (hematom

kolem o¢i) nebo nestejna Sitka zornic. ( Kolektiv autort, 2017)

3.4.2 Urazy nosu

Uraz nosu mize zpusobit krvaceni. Krvaceni z nosu mize byt zapfiinéno také

vysokym krevnim tlakem. ( Kolektiv autorii, 2017)
Prvni pomoc

V piipad¢ krvaceni z nosu (epistaxe) posadime dité¢ do predklonu, aby krev mohla
voln¢ vytékat ven. Pokud by dité bylo v zdklonu, krev by mohla zatékat do plic. Alespon
na 5 minut stiskneme nosni kiidla. Pokud by krvaceni do 30 minut neustalo nebo se

opakovalo, je nutné vySetfeni otorhinolaryngologem. ( Kolektiv autorti, 2017)

3.4.3 Urazy zubt

Nésledkem tupého tderu v oblasti horni a dolni Celisti mize dojit k vyraZzeni
¢iulomeni zubu. Zub ¢i jeho tlomek je vhodné uchovat a okamzité¢ vyhledat zubniho
lékate. Vylomeny zub se pouze vlozi do navlhéené Cisté latky. Zub se nijak neomyva

ani nedezinfikuje. Aby nedoSlo k jeho dal$i kontaminaci, zub je nutné drZet pouze

za korunku. (BydZovsky, 2012)
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Prvni pomoc

Misto vyrazeni zubu je nutné zatamponovat, tedy nechat dit¢ skousnout tampon
s dvojnasobnou vyskou nez samotny zub. V piipad¢ bolesti je mozné lokalni chlazeni.

(Kolektiv autort, 2017)

3.44 Urazy oka
Pticinou poranéni oka je cizi télisko ¢i téleso v oku, tupy uder, fyzikalni poskozeni
napf. slune¢nim zatfenim nebo chemické poskozeni. Poskozeny pocituje silnou bolest, slzi

a kfeCovité svira o¢ni vicka. ( Kolektiv autorti, 2017)
Prvni pomoc

Pii tupém narazu je dobré oko chladit studenym obkladem. Jestlize je v oku
pritomno télisko, které oko drazdi (napf. ocni fasa, smitko aj.), je mozno takové télisko
z oka odstranit anebo oko vypladchnout ocnimi kapkami nebo cistou vodou. V piipade
penetrujiciho poranéni oka cizim télesem, se téleso z oka neodstrafiuje pro moznost dalSiho
poskozeni okolnich tkani nebo masivniho krvaceni. Pouze zakryjeme obé o€i sterilnim
kryti, aby se zamezilo dal§im pohybim oka a vétSimu poskozeni. Dle zavaznosti navstivit

oc¢niho 1ékate nebo zavolat ZZS. (Kolektiv autori, 2017)

3.4.5 Rany
Vznikla rana, kterd krvaci, ohroZuje postizeného hemoragickym Sokem (Zivot

ohroZzujici stav pfi velké ztraté krve) a infekci rany. ( Kolektiv autorti, 2017)
Prvni pomoc

Misto rany je nutné dikladné¢ vymyt proudem cisté vody bez jakéhokoliv drhnuti.
Misto je dobré vydezinfikovat dezinfekénim roztokem (Casto se uziva Betadine nebo 3 %
peroxid vodiku) a nésledné pfikryt sterilnim krytim - gdzové Ctverce, obvaz. Vhodna je
1 polStaikova naplast. Pokud je rana natolik zavazna, Ze dojde k masivnimu krvéceni, je
nutné pevné stlacit krvacejici cévu v rané nebo prilozit tlakovy obvaz. VZdy je nutné

sledovat celkovy stav poranéného a dle zavaznosti volat ZZS. ( Kolektiv autort, 2017)
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3.4.6 Urazy dlouhych kosti a kloubi

a bolestivosti, krevnim vyronem v kloubu a patologickou hybnosti. (Kolektiv autort, 2017)
Postizeny je v piipadé zlomenin dlouhych kosti ohrozen velkou krevni ztratou
a hemoragickym Sokem, poranénim cév a nervl a infekei pfi otevienych zlomeninach.

(Kolektiv autorti, 2017)

Prvni pomoc

Doporucenym postupem je nezatézovani koncetiny a jeji chlazeni ledem ptes
tkaninu. Chlazeni by se mélo po 20 minutach pterusit. Nasledné je nutné zajisténi lékatské
péce. Imobilizovani koncetin dlahou ptes dva klouby se doporucuje, jestlize neni dostupna

zdravotnickd zachranna sluzba (napft. nepfistupny terén) ( Kolektiv autort, 2017)

3.4.7 Popaleniny
Témér 40 % vsech popalenin postihne détskou populaci, a az 60 % popalenin je
zpusobeno horkou tekutinou. V ptipad€ popalenin rozliSujeme 4 stupné popalenin, podle

kterych uréujeme zptsob oSetteni:

I. Stupen — z€ervenani klize, silna bolest, hojeni probihd v ramci dnii
II. Stupen — puchyte, hojeni probihd v ramci tydnt
III. Stupen — nekroza kiize, bez bolesti, bilé, voskovita kliize, nutny chirurgicky zakrok
IV. Stupen — zuhelnaténi, poSkozeni hlubSich struktur, nutny chirurgicky zakrok

(Wendsche, a dalsi, 2015)

PostiZzeny je ohroZen inhalacnim traumatem infekci a popéaleninovym Sokem pii

rozsahlych a hlubokych popaleninach. (Wendsche, a dalsi, 2015)

Prvni pomoc

Nejdiive pferusime ucinek tepelného zdroje. Misto popaleni chladime vodou
(teplota pfiblizné 15°C) minimaln€ 10 minut. U déti je zvySené riziko podchlazenti, je tedy
nutné udrzovat télesnou teplotu izotermickou folii. Nikdy neodstraiiujeme ptiskvarky, jen
sundame nepfiskvatreny odév, boty a Sperky. Popélenou ploch kryjeme sterilnim krytim

a zajistime 1ékatskou péci. ( Kolektiv autorti, 2017)
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3.4.8 Uraz elektrickym proudem
Elektricky proud je pfi¢inou urazu v 3,4 % piipadi. (Wendsche, a dalsi, 2015)

Ptiznaky poskozeni pti zasahnuti proudem v mA:
1 mA — pocit Stipnuti

10 - 20 mA — tetanické svalové kiece

20 — 50 mA — paralyza dychacich svali

50 — 100 mA — fibrilace komor (Lalani, 2007)

Nejméné odolné tkan€ jsou nervy, cévy, sliznice a vlhkéd kiize. Naopak odolnymi
tkanémi jsou tuk, kosti a Slachy. Poranéni elektrickym proudem mutize zpisobit nekrézu
srdeCniho svalu, srde¢ni arytmie, poskozeni vaskuldrniho (cévniho) systému spolu
s kompartment syndromem. Kize je postizena v misté zasahu elektrickym proudem

od zarudnuti kiize po hluboké popéleniny a nekrdzy kize a svald. (Lalani, 2007)

Zasah elektrickym proudem se projevi bolesti v misté zasahu, svalovymi kiecemi,

popéaleninami a poruchou védomi. ( Kolektiv autort, 2017)
Prvni pomoc

Zdroj elektrického proudu odpojime. Dbame piedev§Sim na svoji bezpe€nost
a postupujeme dale, jestlize jsme si jisti, Ze nejsme v ohroZeni zivota. Jestlize dojde
ke ztrat€¢ védomi a dit€¢ nedychd nebo je dychani abnormalni (napf. chrceni), je nutné
okamzité¢ zahgjit neodkladnou kardiopulmonélni resuscitaci (KPR dle Guidelines 2015,
viz Ptiloha 1). Popaleniny, zlomeniny a jind poranéni se oSetii standardng. (viz dalsi

kapitoly). ( Kolektiv autord, 2017)
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349 Omrzliny
Omrzliny vznikaji lokalnim ptisobenim chladu. Omrzliny se projevuji, zarudnutim,
bilou nebo mramorovanou kiizi, puchyii nebo az nekrézou a vzdy palCivou bolesti.

Postizeny je ohrozen poruchami citlivosti, infekci nebo amputaci nekrotizované tkang.

(Kolektiv autort, 2017)
Prvni pomoc

Vzdy je nutné zamezit ztratam tepla. Omrzliny se ohfivaji v teplé vode o teploté
asi 40 °C po dobu 30 minut. Puchyie se pouze steriln¢ kryji sterilnimi ctverci. ( Kolektiv
p y p M

autort, 2017)

3.4.10 Cizi téleso v dychacich cestach
Pokud by nedoslo k rychlému a adekvatnimu zprichodnéni dychacich cest, miize
dojit k poSkozeni mozku, poSkozeni myokardu a dalSich Zivotné dilezitych organti hypoxii

nebo az k smrti. (Remes, a dalsi, 2013)

Obstrukce dychacich cest ma nahly zacatek a projevuje se kaslem az dusenim.
Lehka obstrukce je charakteristickd pla¢em, hlasitym kaSlem. Dité reaguje verbalné
na otdzky, muiZe se nadechnout pfed kasSlanim a kaSel je efektivni. Takto dité

povzbuzujeme ke kasli az do odstranéni obstrukce. (Remes, a dalsi, 2013)

PostiZzeny je v panice, chyta se za hrdlo, nadech je pisklavy. Nasledné dojde
ke zmodrani aker a obliceje pfi nedostatku kysliku v téle a ztraté védomi. (Kolektiv autord,

2017)

Pokud jde o zavaZznou obstrukci, projevi se tichym kaslem, neschopnosti vydavat
hlas, dité neni schopno se nadechnout, zacne byt cyanotické a ztracet védomi. Jestlize je
dit¢ pti védomi, okamzité¢ provedeme 5 uderti mezi lopatky (Gordonliv manévr), mizeme
kombinovat s 5 stlacenimi bficha v epigastriu (Heimlichliv manévr), pokud nejsou udery
mezi lopatky u¢inné. (Remes, a dalsi, 2013)

V ptipadé¢ bezvédomi je nutné uvolnit dychaci cesty zdklonem hlavy, odstranit
vdechy a masazi srdce v poméru 15:2 (15 stlaceni hrudniku a 2 vdechy). Misto stlaceni je

dolni ¢ast sterna, stlatovani se provadi jednou rukou do hloubky 4 — 5 cm. Frekvence
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stlacovani hrudniku je 100 — 120 stla¢eni za minutu. V piipad¢ dvou zachranct a okamzité
volat Zdravotnickou zachrannou sluzbu (linka 155 nebo 112). V piipadé¢ jednoho
zachrance se resuscitace provadi 1 minutu a nasledné se vola Zdravotnickd zachranna
sluzba (linka 155 nebo 112). (KPR dle Guidlines 2015, viz Ptiloha 1). (Kolektiv autort,
2015)

Postupy KPR déti jsou platné dle standardizovanych postupii, které vydava
Evropska resuscitacni rada kazdych pét let. Nejnovéjsi postupy z roku 2015 jsou platné
na pét let, tedy do roku 2020. Evropska resuscitacni rada tak vydava tzv. Guidelines, které
jsou urcené jak pro laické zachrance, tak i pro profesiondly. U déti je indikaci k resuscitaci
respiracni zastava ob¢hu a je nutné kombinovat stlaCovani hrudniku s umélymi vdechy.
Dychani z Gst do ust se neprovadi v pfipad€, ze to ohroZzuje zachrance na Zivoté (napf.

infekci, astma zachrance). (Malzerova, 2015)

3.4.11 Poleptani
K poleptani ktize dochazi pti kontaktu ziraviny s kazi. Pfiznaky jsou podobné jako
u popalenin. Poziti nebezpecné latky vede ke zvraceni, poSkozeni okoli ust poleptanim.

(Kolektiv autorti, 2017)
Prvni pomoc

Zamezime dalSimu piisobeni chemikalii. V ptipadé¢ vdechnuti vyparti vyvedeme
postizen¢ho ze zamoteného prostfedi a zajistime mu Cerstvy vzduch. Misto poleptani je
nutné oplachovat tekouci vodou tak, aby odtékajici chemikalie neposkozovala dalsi tkané.
Nésledné se postizené misto kryje sterilnim krytim (sterilni ¢tverce) a sterilnim obvazem.
Jestlize je potiisnéno oko, je nutné rozeviit vicka a vyplachovat oko od vnitiniho koutku
oka k vné&jSimu. Pokud dojde k pozZiti nebezpecné latky, vyplachujeme dutinu ustni, nikdy
nevyvolavame zvraceni, kdy by mohlo dojit k sekundarnimu poskozeni jicnu a hltanu nebo
nasledné regurgitaci a poSkozeni plic. Vzdy dbame na své vlastni bezpeci. ( Kolektiv

autorti, 2017)
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PRAKTICKA CAST
4 Cil

Cilem praktické c¢asti bakalaiské prace je ziskat informace za pomoci
dotaznikového Setfeni urceného pracovnikim matetfské Skoly, predevSim pedagogiim

a asistentim pedagoga.
Pro dosazeni cilii byly polozeny ¢tyii vyzkumné otazky:

1. Setkal se personal mateiské Skoly s urazem ditéte v prostiedi matetské Skoly?

2. Jsou pracovnici mateiské Skoly pravidelné¢ Skoleni v oblasti prvni pomoci
détskych urazi?

3. Vyuzivaji pedagogové a asistenti pedagoga pii vychoveé déti v matetrské skole
programy prevence détskych Graza?

4. Povazuji pracovnici prostfedi mateiské Skoly za bezpecné pro déti?

Na tyto vyzkumné otdzky zodpovi otdzky v dotaznikovém Setfeni. Na prvni
vyzkumnou otazku, zda se pracovnici setkali s irazem ditéte v prosttedi matetské Skoly,
odpovida 8. a 9. otazka v dotazniku. Otazka 6, 7, 19 az 21 dotazniku odpovida na druhou
vyzkumnou otdzku zamétenou na vzdélavani pracovnikli matei'ské Skoly. Zda pracovnici
vyuzivaji programy prevence détskych urazti, odpovida 10. a 11. otdzka v dotazniku.
Na ¢tvrtou otazku, ohledné bezpecnosti mateiské Skoly, odpovida 12. az 15. otdzka

v dotazniku.

Cil 1: Zjistit, zda se pracovnici matetské Skoly orientuji v oblasti prvni pomoci pfi

urazech déti v prostiedi matetské Skoly a do jaké miry se v této oblasti vzdélavaji.

Cil 2: Porovnani znalosti a vyuziti primarni a sekundarni prevence détskych trazl

ve vybranych matefskych skolach na Praze 6.
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5 Metodologie

Metodologie vyzkumné prace byla realizovana sbérem a analyzou dat
dotaznikového Setfeni. Dotaznik, jehoz vzor je uveden v piiloze, byl uréen pracovnikiim

vybranych matetskych kol na Praze 6.

5.1 Pruabéh

Telefonicky a elektronickou komunikaci byli kontaktovani fteditelé, feditelky
a zastupci feditel ve 14 matetskych Skolach na Praze 6. Dotaznikova akce byla povolena

v 6 matetskych skolach. Rozeslano tak bylo 56 vytiskli dotazniku.

V Mateiské skole Cinska a Matefské $kole Velvarska bylo rozdano po 14 vytiscich
dotazniku, v Matefské Skole Ceweny vrch, Matefské Skole Vokovicka a Matefské Skole
Motylek bylo rozdano po 8 vytiscich dotazniku a v Matetské skole DeGaulla byly rozdany
4 vytisky dotazniku.

Dotaznikové Setieni probihalo v obdobi od 30.5.2018 do 25.6.2018 a obsahovalo
21 otazek — 11 otdzek s uzavienou odpovédi, 6 otazek s otevienou odpovédi a 4 otazky

s polouzavienou odpovédi.

Dne 27.6.2018 probéhl sbér vyplnénych dotazniki a nasledné jejich analyza.

Navratnost dotazniki je 63 %. Matetska Skola Vokovicka dotazniky nedodala.

Vysledky jsou zpracovany znavracenych dotazniki v grafickém zndzornéni
s procentualnimi hodnotami a slovnim popisem. Soubor dat ukazuje v tabulce navratnost

dotazniki z jednotlivych Skol.

Tabulka 1 Sbhér dat

Matetska skola Navratnost %

MS Cinska 10 71 %
MS Velvarska 8 57 %
MS Cerveny vrch 8 100 %
MS Vokovicka 0 0 %

MS Motylek 5 63 %
MS DeGaulla 4 100 %

Celkem
35 63 %
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6 Vysledky

1. Jste

Tabulka 2 Pohlavi respondentii v materskych $kolach

MS | Cinské | Velvarska | Cerveny vrch | Motylek | DeGaulla | Celkem

Zena| 10 8 8 5 4 35
Muz 0 0 0 0 0 0

Vsichni dotazovani respondenti v dotazniku uvedli, Ze jsou Zeny (100 %).
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2. Kolik je Vam let?

Tabulka 3 Vékové rozmezi respondentii v materskych §kolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem

20 a méné 0 0 0 0 0 0

21 —30 let 2 1 1 1 0 5

31-40 let 1 1 2 1 0 5

41 —50 let 3 1 2 1 1 8

51 avice 4 5 3 2 3 17
Vvék

21-30let
31-40let
41 - 50 let

m 51 avice let

Graf 3 VE&kové rozmezi respondentii v matetskych Skolich

Nejvice dotazovanych respondentli uvedlo, Ze jsou ve vékové kategorii 51 a vice let
(49 %). Jako druhou nejpocetnéjsi vékovou kategorii uvedli, Ze jsou ve véku 41 — 50 let
(23 %). Respondenti ve véku 21 — 30 let (14 %) zaujimaji stejné procentualni zatazeni
jako respondenti ve véku 31 — 40 let (14 %). Zadnému z dotazovanych respondentii neni

pod 20 let.
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3. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 4 Nejvys$si dosaZené vzdélani respondentii v mateiskych Skolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
SOS maturitou | 7 5 7 3 3 25
VOS 2 1 0 0 3
VS bakalaf. 1 0 0 1 0 2
VS magister. 0 0 1 1 1 3
Stale studuji 0 2 0 0 0 2
Jiné 0 0 0 0 0 0

V4 rd

Nejvyssi dosazené vzdélani

SOS s maturitou
VOS

VS zakon&end bakalafskym
titulem

m VS zakonéena
magisterskym titulem

Stale studuiji

Graf 4 Nejvyssi dosaZené vzdélani respondenti v matefskych Skolach

Nejvetsi pocet respondentit uvedlo, ze jejich nejvyssim dosazenym vzdélanim je
sttedni odborna Skola s maturitou (71 %). Vysokou Skolu zakonfenou magisterskym
titulem uvedlo 9 % respondentli jako své nejvySsi dosazené vzdélani. Vys$si odbornou
Skolu ma vystudovdno 8 % respondentl, 6 % respondentll vystudovalo vysokou skolu

zakoncenou bakalarskym titulem a 6 % uvedlo, Ze stale jeste studuje.
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4. Jaka je Vase pracovni pozice v matetské skole?

Tabulka 5 Pracovni pozice respondentii v mateiskych $kolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Reditel/ka 0 0 1 0 1 2
Zastupce 0 1 0 1 0 2
Pedagog 10 7 7 4 3 31
Asistent 0 0 0 0 0 0
Jiné 0 0 0 0 0 0

Pracovni pozice

Reditel/ka
Zastupce feditele

Pedagog

Graf 5 Pracovni pozice respondentii v matefskych §kolach

88 % vSech respondentli uvedlo, ze v mateiské Skole pracuji jako pedagogové.
2 respondenti (6 %) uvedlo, ze v matefské Skole zaujimaji pozici feditele a 2 respondenti
(6 %) jsou zastupci feditele. Zadny z respondentl neuvedl, Ze v matefské §kole pracuje

jako asistent pedagoga, piestoze pedagogove uvedli, Ze je maji k dispozici.
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5. Jaka je délka Vasi praxe v mateiské skole?

Tabulka 6 Délka praxe respondentii v materské Skole

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Méné jak 1 rok 0 0 0 0 0 0
1-5let 3 0 3 1 0 7
6—10 let 0 2 2 0 1 5
11-20let 3 1 1 1 1 7
21 -30let 1 3 1 2 1 8
Vice jak 30 let 3 2 1 1 1 8

Délka praxe

1-5let

6-10 let

11-20let
m21-30let

Vice jak 30 let

Graf 6 Délka praxe respondentii v matei'skych §kolach

Stejny pocet respondentii uvedlo, Ze jejich praxe v matetské skole je 21 — 30 let
(23 %) a vice jak 30 let (23 %). 20 % respondentti uvedlo, ze v matei'ské skole pracuje 11 —
20 let. Stejny pocet zaujimaji respondenti, jeZ uvedli, Ze v mateifské Skole plisobi 1 — 5 let

(20 %). Nejméne respondentii uvedlo, ze délka jejich praxe je 6 — 10 let.
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6. Jste pravidelné v matetské Skole zaskolovani v oblasti prevence urazi a prvni

pomoci?

Tabulka 7 Pravidelné zaskolovani respondenti v prvni pomoci v matei'skych skolach

MS Cinsk4d | Velvarska Cervens'f Motvlek | DeGaulla | Celkem
Ano 10 8 8 5 3 34
Ne 0 0 0 0 1 1
Pravidelné zaskolovani v oblasti
prevence Urazl a prvni pomoci
3%
m Ano
Ne

Graf 7 Pravidelné zaskolovani respondentii v prvni pomoci v materskych $kolach

97 % vsech respondentd uvedlo, ze jsou pravidelné zaskolovani v oblasti prevence

urazl a prvni pomoci. Pouze 3 % respondentt uvedlo, Ze nejsou pravidelné zaskolovani.
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7. Jakou formou si rozsifujete znalosti v oblasti prevence Urazd a prvni pomoci?

(Moznost vice odpovédi)

Tabulka 8 Forma rozsifovani znalosti respondentii v matei'skych $kolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny vrch | Motyl | DeGaulla [ Celkem
Seminafe mimo prac. 5 4 3 1 3 16
Seminafe v zahranici 0 0 0 0 0 0
Konference 3 0 0 0 0 3
Z literatury, asopist 5 6 3 1 3 18
Z internetu 4 6 3 2 1 16
Z4dnou formou 0 0 2 0 2
Jind moznost: 0 0
Skoleni na pracovisti 4 - - 2 6
Skoleni CCK 1 - - - - 1
Skoleni BOZP - - - - 1 1
Forma rozSifovani znalosti

Seminare mimo pracovisté

Konference

Z literatury a ¢asopisl

B Z internetu

Zadnou formou

Jind mozZnost

Graf 8 Forma roz$ifovani znalosti respondentii v materskych skolach

Otazka méla moznost vice moznych odpovédi, proto si respondenti vybirali vice jak

jednu moznost. Nejvice respondentll uvedlo, Ze Cerpaji pievazné z literatury a ¢asopist

(29 %). Stejny pocet respondent uvedlo, Ze si znalosti rozSifuji z internetu (25 %) a ze

J A

seminaii mimo pracovisté (25 %). 13 % respondentl také uvedlo, ze se vzdélavaji jinou
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formou, nez bylo uvedeno v dotazniku. 6 respondenti uvedlo, Ze jsou Skoleni pifimo
na pracovisti 1ékafem. Jeden respondent uvedl, Ze jsou Skoleni v oblasti BOZP a jeden
respondent uvedl, Ze jsou §koleni Ceskym &ervenym kiizem. Konferenci se ucastni 5 %

respondentli. Zadnou formou neni zaskolovano 3 % odpovidajicich respondentd.
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8. Setkal/a jste se za svou praxi v MS s poranénim ditéte?

Tabulka 9 Setkani respondentii s poranénim ditéte v matei'skych $§kolach

MS | Cinska | Velvarska | Cerveny vrch | Motylek | DeGaulla | Celkem
Ano 10 8 8 4 4 34
Ne 0 0 0 1 0 1

Poranéni ditéte v MS

3%

® Ano

Ne

Graf 9 Setkani respondentii s poranénim ditéte v materskych Skolach

97 % vsech respondenti uvedlo, Ze se za dobu své praxe v matetské skole jiz
setkali s poranénim ditéte v matetské Skole. Pouze jeden respondent uvedl, Ze se za svou
praxi s poranénim ditéte nesetkal. Tento respondent také uvedl, Ze jeho praxe v matetské

Skole je vice jak 30 let.
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9. S jakym typem poranéni ditdte jste se setkal/a v MS? (Moznost vice odpovédi)

Tabulka 10 Typy trazii ditéte v matei'skych $kolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celk.
Odeérky, 10 7 8 4 4 33
Uzeh, tpal 1 2 2 2 2 9
Zlomeniny 3 6 2 2 1 14
Zlomeniny prstl 0 2 0 0 0 2
Poranéni oka 0 2 1 0 0

Poranéni Gst a zubi 3 5 5 4 3 20
Otfes mozku 0 0 0 2 0 2
Popéleniny 0 0 0 0 0 0
Omrzliny 0 0 0 0 0 0
Jiné: i & i 2 % 0
Polykani predmétt 2 - - - - 2
Epilepticky zachvat - - 1 - - 1
Zlomenina obratle i - 1 - - 1

Typ poranéni ditéte v MS

Odérky, pohmozdéniny
Uzeh, tpal
Zlomeniny koncetin

M Zlomeniny prstd
Poranéni oka
Poranéni ust a zubl

B Otfes mozku

Jiné

Graf 10 Typy turazii ditéte v matei'skych $kolach
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Témeét vSichni respondenti uvedli, Ze se za svou praxi v matefské Skole setkali
s odérkami a pohmozdéninami. V rdmci ostatnich uraza zaujimaji odérky a pohmozdéniny
38 %. Druhym nejCastéjSim poranénim je poranéni ust a zubl (23 %). 16 % ze vSech
uvedenych urazii zaujimaji zlomeniny kosti a 10 % uzeh nebo upal. Nejméné dochazi
k poranéni oka (4 %), zlomenindm prsti (2 %) a otfesim mozku (2 %). 5 % trazi vznika
z jinych pficin. 2 respondenti uvedli, ze se setkali s polykanim pfedmétt. 1 respondent se
setkal s epileptickym zachvatem a 1 respondent uvedl, ze se v mateiské Skole setkal

s kompresni zlomeninou obratle.
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10. Vyuzivate ve své MS programy prevence détskych trazii?

Tabulka 11 Programy prevence détskych urazii v mateiskych $kolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Ano 9 5 0 4 0 18
Ne 0 2 3 0 4 9
Nevim 1 1 5 1 0 8
Programy prevence détskych urazi v
MS
B Ano
Ne
Nevim

Graf 11 Programy prevence détskych urazi v mateiskych Skoliach

63 % vsech respondentti uvedlo, ze ve své matefské Skole vyuzivaji programy
prevence détskych urazi. 32 % respondenti odpovédélo, ze v mateiské Skole nevyuzivaji
programy prevence détskych trazi. Mezi takové mateiské $koly patif MS DeGaulla a MS

Cerveny Vrch. 5 % respondentil nevi, zda vyuzivaji programy prevence détskych tirazi.
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11. Pokud ano, jaké?

Tabulka 12 Programy prevence détskych urazi

MS Cinska Velvarska Cerveny Motylek DeGaulla
Spoluprace se | Spoluprace se Besedy
L 778, s Policii  CR,
Nechci kazy,
& , , | Beseda s HZS, HZS a ZZS
Skoleni prvni
pomoci, Didaktické a ; -
Good Year, | namatové hry,
Maly
,a Y . Diskuze o zdravi,
zachranar,
Péce o chrup | Pohadky a divadla

Pedagogové v MS Cinska uvedli, Ze nejéast&ji vyuzivaji programy Maly zachranat,
Péte o chrup a Nechci kazy. MS Cinska, MS Velvarska a MS Motylek spolupracuji se
zdravotnickou zachrannou sluzbou. MS Velvarska a MS Motylek také spolupracuji
s Hasi¢skym zachrannym sborem. Pedagogové v MS Velvarské také pro déti chystaji

namétové hry na téma zdravi.
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12. Povazujete prostiedi MS, ve kterém pracujete, za bezpe¢né?

Tabulka 13 Bezpec¢nost prostiredi mateiskych Skol

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Ano 10 6 4 5 4 29
Ne 0 1 3 0 0 4
Nevim 0 1 1 0 0 2
Prostfedi MS je bezpeéné

® Ano

Ne

Nevim

Graf 12 Bezpecnost prostiedi mateiskych Skol
Nejvice respondentid (83 %) uvedlo, Ze prostfedi své mateiské Skoly povazuji
za bezpecné. 11 % respondentli prostiedi mateiské Skoly nepovazuji za bezpeéné a 6 %

respondentll si nejsou jisti, zda je prostfedi jejich matetské Skoly bezpecné.
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13. Povazujete v budové nebo détském htisti/zahradé mateiské Skoly né¢jaké misto

za rizikové pro vznik détského tirazu?

Tabulka 14 Rizikové misto pro vznik détského urazu v prostiredi materskych skol

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Ano 6 4 7 2 2 21
Ne 4 4 1 3 2 14
Nevim 0 0 0 0 0 0
Rizikové misto pro vznik détského
drazu v MS
® Ano
Ne

Graf 13 Rizikové misto pro vznik détského uirazu v prostiedi matei'skych $kol

60 % respondenti uvedlo, ze povazuji v budove, détském hfisti nebo zahradé
matefské Skoly né&jaké misto za rizikové pro vznik détského trazu. Zbylych 40 %
respondentli nepovazuji zddné misto v prostfedi matetské Skoly za rizikové pro vznik

arazu.
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14. Pokud ano, toto misto specifikujte.

Tabulka 15 Specifikace rizikového mista pro vznik détského tirazu v mateiskych Skolach

MS Cinska Velvarska Cerveny Motylek DeGaulla
Houpacky, | Nerovny Rozbita Prolézacky | Vysoky
Koloto¢, | terén, podlaha, domedek s
Herni Prohnilé kuly .
prviy, v plskovisti, stoly a prolézackami
Vsechna Vystouplé lavicky,
mista koteny HFstE a

stromtl,

Obrubniky | 220802

chodnikt Schodiste ve
Skole,
Skluzavka
bez zabradli

Pét respondentii z MS Cinska shodné uvedlo, Ze za rizikové misto pro vznik urazu
déti povazuji houpacky a kolotog. 4 respondenti na otazku neodpovédéli, nebot’ ve své MS

nepovazuji Zzadné misto za rizikové.

Ctyfi respondenti zMS Velvarska uvedli za rizikové misto nerovny terén
na zahrad¢, obrubniky chodnikti, prohnilé kiily v piskovisti a vystouplé koteny stromtl.
Ctyfi respondenti na otazku neodpovédéli, protoze nepovazuji ve své MS 7adné misto

za rizikové pro vznik urazu.

Respondenti z MS Cerveny vrch se shodli, Ze za rizikové misto povazuji rozbitou
podlahu v budové Skoly a skluzavku bez zabradli. Dal§Sim rizikovym mistem pro vznik

urazu povazuji respondenti schodisté v budove Skoly a hiisté na zahrad¢.

Dva respondenti zMS Motylek uvedli za rizikové misto pro vznik urazu

prolézacky. Tti respondenti otazku nezodpovédeli.

Dva pedagogové vMS DeGaulla uvedli, e za nebezpeéné misto povazuji

prolézacku ve tvaru domecku, ktera je vysoka a hrozi tak pad z vysky.
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15. Co byste ve své MS zménil/a pro zvy$enou bezpecnost déti?

Tabulka 16 Zmény v materskych $kolach pro zvySenou bezpe¢nost déti

MS Cinska Velvarska Cerveny Motylek DeGaulla
Zvyseny dozor, | Uprava Oprava Reseni Zahradni
Pravidla pro nerovného | nebo uzamykatelnosti | prvky —
ped.pracovniky | terénu, odstranéni | tiid, houpaci
a déti, Vymeéna skluzavky, | Jiné rozvrzeni auto,
Pocty déti ve obrubnikt, | V¢asné mistnosti v vysoky
tride, Odstranéni | opravy budové domecek
Slozeni déti suchych nahlasenych
bez inkluze, vetvi zavad,

Vétsi plocha Oprava

zahrady podlah,
SniZeni
poctu déti
na jednu
ucitelku

Pét respondenttt z MS Cinska odpovédélo, Ze by rado zménilo poéty déti ve t¥idé
a bez inkluze a zvysili by dozor nad détmi. P&t respondentii neodpovédélo nebo by nic

neménilo.

Tti respondenti z MS Velvarska by upravili nerovny terén a vyménili obrubniky
u chodnikil. P&t respondentli na otazku neodpovédélo. Piestoze jeden z téchto respondentti

povazuje za rizikové misto nerovny terén a prohnilé kiily v piskovisti.

Sedm respondentii z MS Cerveny vrch by rado zajistilo véasné opravy nahlasenych
zévad, opravilo by podlahu a skluzavky. Respondenti by také radi snizili pocet déti na
jednu ucitelku. Jeden respondent na otdzku neodpoveédél, a¢ v matefské Skole povazuje za

rizikové misto schodisté v budové Skoly.

Pedagogové v MS Motylek by pro zvysenou bezpe¢nost déti chtdli vyfesit
zamykani tiid, které ale musi byt pfistupné v dobé& provozu. Reseni prozatim nenasli. Radi
by také zmeénili rozvrzeni mistnosti v budové, které je nevyhovujici. DEti maji toalety
umisténé vedle vchodovych dvefi a hrozi tak jejich odchod z budovy v dobé, kdy vchod

neni uzamceny.
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Dvé uditelky v MS DeGaulla by pro zvysenou bezpeénost déti pfipominala détem
dodrzovani pravidel. Jedna ucitelka by zmeénila nebo odstranila nebezpecné zahradni prvky

- houpaci auto, na kterém hrozi iraz zubti nebo vysoky domecek, kde hrozi pad z vysky.
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16. Navitévuji Vasi MS déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami?

Tabulka 17 Déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami v mateiskych $kolach

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Ano 10 6 3 5 0 24
Ne 0 2 5 0 4 11
Nevim 0 0 0 0 0 0
Déti se specialnimi vzdélavacimi
potfebami v MS
® Ano
Ne

Graf 14 Déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami v matei'skych Skolach

69 % respondentl uvedlo, Ze jejich matetskou Skolu navstévuji déti se specidlnimi
vzdélavacimi potfebami. Zbylych 31 % uvedlo, ze jejich skolu déti se specialnimi
vzdélavacimi potfebami nenavstévuji. DéEti se specidlnimi vzdélavacimi potiebami

navitévuji MS Cinska, MS Velvarska, MS Cerveny vrch a MS Motylek. Do MS DeGaulla

nedochazi déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami.
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17. Myslite si, ze déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami potiebuji zvySenou

pécCi v oblasti prevence détskych traza?

Tabulka 18 Déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami potiebuji zvySenou péci pred vznikem tirazu

MS Cinska | Velvarska | Cerveny | Motylek | DeGaulla | Celkem
Ano 8 8 5 5 3 29
Ne 2 0 1 0 0 3
Nevim 0 0 2 0 1 3
Déti se specialnimi vzdélavacimi
potrebami potrebuji zvySenou péci
pred vznikem urazu

M Ano

Ne

Nevim

Graf 15 Déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami potiebuji zvySenou péci pred vznikem
urazu

83 % vSech respondentli si mysli, Ze déti se specidlnimi vzdélavacimi potiebami
potiebuji zvysenou péci v oblasti prevence détskych trazl. 8 % respondentu si toto tvrzeni

nemysli a 9 % respondentt si odpovédi nejsou jisti.
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18. Pokud ano, uved'te, jakym zptisobem tuto pédi zajistujete, jestlize Vasi MS

navstévuji déti se SVP.

Tabulka 19 Zajistovani péce détem se specidlnimi vzdélavacimi potifebami v materskych Skolich

MS Cinska Velvarska Cerveny Motylek DeGaulla
Asistent Asistent Asistent Asistent Zvyseny
pedagoga, pedagoga (dite pedagoga | pedagoga, dohled
Individualni | s kochlearnim Zvysena
péce, implantatem) pozornost,

Poucovani Zvyseny
dohled

VSechny matefské Skoly, které navStévuji déti se specidlnimi vzdélavacimi
potfebami, zajiStuji zvySenou péci za pomoci asistentd pedagoga nebo zvySenym

dohledem a individualni péci.

Sedm respondenti z MS Cerveny vrch na otazku neodpovédélo, piestoze 4 z téchto
respondentl uvedli, ze jejich matetskou Skolu déti se specidlnimi vzdélavacimi potfebami

navstévuji.
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19. Jak byste bezprostiedné postupoval/a pti popaleni ditéte?

Tabulka 20 Prvni pomoc p¥i popaleni ditéte

MS Cinska Velvarska | Cerveny Motylek DeGaulla
Chlazeni podle Chlazeni Chlazeni | Chlazeni Odstranéni
stupn¢é popaleni, | popaleného | mista popaleného | obleceni,
Podani informaci | mista postizeni, | mista Chlazeni
rodiciim, studenou Sterilni studenou studenou
Odstfizeni vodou, kryti, vodou 15 - | vodou,
nepiiSkvareného | Zklidnéni Sundani | 20 minut, Sterilni
odévu, ditéte, obleceni, | Sterilni kryti,
Chlazeni pod Sundani pokud to | kryti, Dle
proudem vody obleceni, lze, Volani ZZS | intenzity
po dobu 10 —20 | pokud to Ize | Volani volani ZZS,
minut, a chlazeni 778 Informovani
Prekryti ve vodé, rodict
popaleniny Volani ZZS
sterilnim krytim,

Bezprostiedni
oSetteni latkou
na popaleniny,
Volani 155

VSsichni dotazovani respondenti, ktefi na otazku odpovidali, uvedli jednotné, ze by
misto popaleni chladili studenou vodou a volali zdravotnickou zachrannou sluzbu. Nékteti
dale uvedli, Ze by odstranili neptisSkvareny odév, misto chladili po dobu 10 — 20 minut,

kryli sterilnim krytim.

Jeden respondent z MS Cinska na otazku neodpovédél.
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20. Jak byste bezprosttedné postupoval/a pii duseni ditéte cizim télesem

v dychacich cestach?

Tabulka 21 Prvni pomoc p¥i duSeni ditéte cizim télesem

>

MS Cinska Velvarska | Cerveny vrch Motylek DeGaulla
Kontrola Odstranéni Odstranéni Uvolnéni Udery do zad
dutiny Gstni, | télesa télesa dychacich v predklonu
Udery do zad | z dychacich | z dychacich | cest, nebo hlavou
v predklonu, | cest, cest a ust, Udery do dolu mezi
Heimlichty Udery do Podpora zad lopatky,
G zad mezi vykaslavani, | v pfedklonu | Heimlichtiv

lopatky, 5udert do mezi manévr
Stabilizovand | yryndani zad mezi lopatky,
poloha, piedmétu lopatky Heimlichiv
Informovani | z dutiny v predklonu, | manévr,
rodica, ustni, Heimlichtiv | Volani ZZS

L, Uvolnéni maneévr,

Volani ZZS dychacich Volani ZZS

cest

zaklonem

hlavy,

Heimlichtv

manévr,

Volani ZZS,

Umelé

dychani

Vsichni dotazovani respondenti uvedli, Ze by v piipadé¢ duSeni ditéte cizim
pfedmétem bezprostfedné provedli tdery do zad mezi lopatky, nejlépe v predklonu ditéte.
Ptipadné by cizi téleso z dychacich cest vypudili Heimlichovym manévrem. VSichni

odpovidajici respondenti by také volali zdravotnickou zachrannou sluzbu.

T#i respondenti z MS Cinské na otdzku neodpovédéli.
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21. Oznacte cisly poradi ukond, jak byste postupoval/a pii kardiopulmondlni
resuscitaci ditéte.
Spravné potadi ukoli je:

Osloveni nebo zatfeseni ditéte v bezvédomi.

Uvolnéni dychacich cest zdklonem hlavy.

Kontrola dychani.

5 umeélych vdecht.

Stlacovani hrudniku a umélé vdechy v poméru 15:2 po dobu 1 minuty.

Volani ZZS.

Provadéni KPR do ptijezdu ZZS.

N kW=

V této otazce byly vyjmenovany jednotlivé tikony. Ukolem respondentii bylo tyto
ukony sefadit od 1 do 7, dle potadi, podle kterého by v pfipadé KPR postupovali.

Pro vyhodnoceni bylo stézejni, aby respondenti na prvni mista umistili
zpruchodnéni cest, kontrolu dychani a nasledné¢ provadéni kardiopulmonalni resuscitace

ditéte.

V MS Cinska umistilo na prvni piicky zpriichodn&ni dychacich cest a kontrolu dychani
s naslednou kardiopulmondlni resuscitaci 8 respondentii. Jeden respondent by nejdiive
volal ZZS a az nasledn¢ by zajistil dychaci cesty a provadél KPR. Jeden respondent

na otazku nereagoval.

VMS Cerveny vrch by nejdfive zpriichodnilo dychaci cesty 5 respondenti. Dva
respondenti umistili zpriichodnéni dychacich cest aZ na 4. misto. Na prvni pricky umistili

KPR, volani ZZS a osloveni nebo zatfeseni ditéte. Jeden respondent otazku nevyplnil.

VMS Velvarskd by jako prvni zajistilo dychaci cesty a kontrolovalo dychani

7 respondentl. Jeden respondent na otazku nereagoval.

V MS Motylek by nejdfive zajistili dychaci cesty 4 respondenti. Jeden respondent neuvedl,

ze by v prubéhu kontroloval dychani.
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VMS DeGaulla oznadili jako nejakutngjsi postup zpriichodnéni dychacich cest
3 respondenti. Jeden respondent neuvedl, ze by provedl zaklon hlavy pro zprichodnéni

dychacich cest.

74 % vSech respondentli uvedlo, ze by nejdiive zprichodnilo dychaci cesty, kontrolovalo
dychani a nasledné¢ provadélo kardiopulmonalni resuscitaci a volali zdravotnickou

zachrannou sluzbu.

53



7 Diskuze

Z vysledkt dotaznikového Setfeni, které bylo provadéno ve vybranych mateiskych
Skolach na Praze 6, bylo zjiSténo, Ze na otdzky odpovidaly Zzeny, pedagogové. Respondenti
zaujimali v 72 % vé&k od 41 let a vice. Zadnému dotazovanému respondentu nebylo méné
jak 20 let. Délka praxe respondentli v mateiskych Skolach je velmi riznoroda. Vsichni

respondenti pisobi v matefskych skolach déle jak jeden rok.

Nejvétsi pocet respondentll uvedlo, ze jejich nejvyssi dosazené vzdélani je stredni
odborna Skola s maturitou. Nejmén¢ respondentl uvedlo nejvyssi dosazené vzdélani vyssi
odbornou $kolu, bakal4isky a magistersky program na vysoké skole. T¥i respondenti z MS
Cinska a MS Velvarska vystudovali vyssi odbornou $kolu. Tfi respondenti z MS Cerveny
Vrch, MS Motylek a MS DeGaulla maji vystudovany magistersky program na vysoké
kole. Dva respondenti zMS Cinska a MS Motylek vystudovali vysokou 8kolu
zakonéenou bakalafskym titulem. Dva respondenti z MS Velvarska stale jesté studuji.
Je tomu tak nejspiSe proto, ze podminkou pro praci v matetské Skole je nejvyssi dosazené
vzdélani minimalné stfedni odbornd skola pedagogicka s maturitou. Nasledné vzdélani

na vysokych Skolach neni nutnosti, pouze celozivotni vzdélavani pomoci skoleni.

Pro dosaZeni cili byla polozena prvni vyzkumnd otazka: , Setkal se persondl
materské Skoly s urazem ditéte v prostredi materské Skoly?“ 97 % vSech respondentl
uvedlo, Ze se jiz setkal sn¢jakym typem udrazu v mateiské Skole. Jeden respondent
se s Zadnym typem Urazu v mateiské Skole nesetkal, prestoze délka jeho praxe ve Skole je
vice jak 30 let. VSichni kladné¢ odpovidajici respondenti také uvedli, Ze se setkali
s odérkami a pohmozdéninami. 57 % respondentli se setkalo s poranénim ust a zubt, 40 %
uvedlo zlomeniny koncetin a 26 % se setkalo suzehem nebo upalem. Odérky
a pohmoZdéniny jsou béZnym Urazem 1 v domacnosti, staci jen klopytnuti nebo lehky ndraz
na tvrdy pfedmét. Neni tak piekvapujici, Ze se s timto typem urazu setkal téméi kazdy
pedagog. Déti jsou zvidavé, hravé a jejich pohyby v nékterych situacich nekoordinované

a Casto padaji.

Druhou vyzkumnou otazkou je: ,, Jsou pracovnici materské skoly pravidelné skoleni
v oblasti prvni pomoci deétskych urazu? *“ Az 97 % respondentti uvedlo, Ze jsou pravidelné

Skoleni v oblasti prevence urazii a prvni pomoci, kdy pouze jeden respondent uvedl, ze
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neni pravideln¢ Skolen. Nejvice si respondenti rozSifuji znalosti z odborné literatury
a Casopist, internetu a seminaft mimo pracovisté. Néktefi dale uvedli, ze jsou Skoleni
zdravotniky pfimo na pracovisti. Kazdé skolské zatizeni vyzaduje po svych pracovnicich
adekvatni znalosti a kompetence, které na Skolenich ziskavaji. Seminéie, konference a jiné
jsou v nékterych ptipadech financovany ptimo skolou. Celozivotni vzdélavani by mélo byt

v zajmu kazdého pedagoga.

Dalsi vyzkumnou otazkou je: ,, Vyuzivaji pedagogové a asistenti pedagoga pri
vychove deéti v materské Skole programy prevence détskych urazu?“ 67 % respondentil
odpovédélo, ze ve své matetské skole vyuzivaji programy prevence détskych uraz. Mezi
tyto byl zahrnut program Maly zachranaf. Pro prevenci détskych kazl respondenti uvedli,
ze pracuji s programy - Nechci kazy a Prvni zoubek. Matetské Skoly také spolupracuji se
Zdravotnickou zachrannou sluzbou hl. m. Prahy, Hasi¢skym zachrannym sborem hl. m.
Prahy a Policii CR, které pofadaji pro déti besedy. Primarni prevence Urazi je zahrnuta
v ramcové vzdélavacim programu piedikolniho vzdélavani. Skoly si vytvaii vlastni
programy a pedagogové vychovavaji déti k zdkladim bezpe¢i vlastnimi vzdélavacimi
metodami. Détem by se jiz od nejutlejSiho véku mélo pomahat uvédomovat si vlastni

zranitelnost a své moznosti. Co nejdiive je naucit bezpecnému chovani. Tyto znalosti

si ponesou cely Zivot.

Jako &tvrtd vyzkumna otazka byla poloZena otazka: , Povazuji pracovnici MS
prostredi materské Skoly za bezpecné pro deti?* 83 % vSech respondentid povazuji
prostiedi své mateiské Skoly za bezpecné. Piesto 60 % vSech dotazovanych uvedlo,
ze povazuji néjaké misto v budovée Skoly, zahrad¢é nebo hfisti za rizikové pro vznik urazu
ditéte. Mezi rizikové prostiedi povazuji prevazné zahradu a htist€. Konkrétné pak zahradni
prvky jako jsou prolézacky, koloto¢, houpacky, skluzavky bez zabradli, vysoky domecek.
Dale také bylo uvedeno za rizikovy nerovny terén a ponicend podlaha. Tyto rizikové
oblasti by také radi odstranili nebo opravili. Ackoli vétSina pedagogti uvedla, ze povazuji
svoji matetskou Skolu za bezpecnou, tak ¢ast z nich uvedla n¢kolik mist, kterd déti ohrozuji
rizikem urazu. Tato skutecnost tak nejspi§ odpovida tomu, ze za bezpeci déti zodpovida
hlavné pedagog, ktery si je védom, kde se rizikova mista nachdzi a ma tak situaci pod

kontrolou.
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83 % vsech respondentl si mysli, ze déti se specidlnimi vzd€lavacimi potfebami
potfebuji zvySenou péc€i v oblasti prevence détskych urazi. Dle 69 % dotazovanych
respondentl navstévuji jejich matetfskou Skolu déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami
a zvySenou pééi o tyto déti zajistuji za pomoci asistentt pedagoga. Pedagog z MS
Velvarskd uvedl priklad ditéte s kochlearnim implantatem, které jejich Skolu navstévuje.
Tolik respondentii si tuto skutecnost mysli pravdépodobné proto, Ze by sami dbali zvysené
pozornosti u déti se specidlnimi vzdélavacimi potfebami nebo protoze tak sami v mateiské
Skole ¢ini.

Pti zjiStovani znalosti prvni pomoci pii popaleni ditéte, zaznamenalo 97 % vSech
respondenti spravnou odpovéd’ dle standardnich postupi a to, Ze by popalené misto
bezprostfedné chladili studenou vodou po dobu 10 — 20 minut. Jeden respondent na otazku

neodpoveédel.
V ptipadé prvni pomoci pii duSeni ditéte cizim télesem odpovédélo 91 %
respondentl jednotné, ze by cizi téleso vypuzovalo z dychacich cest udery do zad mezi

lopatky v ptedklonu ditéte a volali ZZS.

Pti kardiopulmondlni resuscitaci by nejdiive zajistilo dychaci cesty, kontrolovalo
dychani a nasledné¢ provadeli kardiopulmondlni resuscitaci 74 % dotazovanych

respondentt.

Znalosti prvni pomoci tak odpovida skutec¢nosti, Ze jsou respondenti pravidelné

Skoleni a vzdélavani v laické prvni pomoci dle standardi
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Zavér
Cilem bakalaiské prace bylo zjistit, zda se pracovnici ve vybranych matefskych
Skolach na Praze 6 orientuji v oblasti prvni pomoci détem v ptipad¢ Grazu v prostiredi

matetské Skoly. DalS§im cilem bylo porovnani znalosti pedagogt téchto vybranych skol a to

jak v oblasti primarni, tak 1 sekundarni prevence détskych trazi.

Bakalatska prace popisuje primarni a sekundarni prevenci v oblasti détskych urazi.
Jaké zplisoby a metody pedagogové vyuzivaji pti vychové a vzdélavani déti k zakladim

bezpecného chovani viici sobé i ostatnim.

Vysledky dotaznikového Setfeni objasnily poloZené vyzkumné otazky. Bylo
zjisténo, ze pracovnici matefskych Skol jsou pravidelné Skoleni v oblasti prvni pomoci
détskych urazii. Znalosti si rozsifuji ptrevazné z odborné literatury a ¢asopist, internetu

a Skoleni. Proto maji dostatecné znalosti v oblasti prvni pomoci.

Z vysledkl je patrné, Ze pedagogové v matetskych Skoldch vyuZivaji programy
prevence détskych urazti pii vychové a vzdéldvani déti. Nejcastéji  spolupracuji

s jednotkami integrovaného zachranného systému (ZZS, HZS, Policie CR).

Témét vsichni Gcastnici dotaznikového Setfeni se setkali s urazem ditéte v matefské
Skole. Jednalo se o odérky, pohmozdéniny, poranéni ust a zubi. VétSina respondentl
uvedla, ze prostfedi matefské Skoly povazuji za bezpecné, piestoze 60 % respondentl

povazuji n¢jaké misto v matef'ské Skole za rizikové pro vznik trazu.

Ptedpokladala jsem, ze pracovnici mateiskych Skol, které jsem si vybrala na Praze
6, budou pravideln¢ zaSkolovani v oblasti prevence urazli a prvni pomoci. Dle
dotaznikového Setieni jsem zjistila, Ze vétSina pracovnikill je pravidelné€ Skolena a vétSina
se 1 individualné vzdélava.

Déle jsem piedpokladala, ze Uroven vzdélani v oblasti prevence urazli a prvni
pomoci bude u pracovnikli v matefskych skolach odpovidajici pro praci s predSkolnimi
détmi. Na zakladé odpovédi v dotazniku jsou pedagogové ve vybranych matefskych
Skolach dostate¢né kompetentni pro vyhodnoceni zdvaznosti situace a dale podle toho

jednat.
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V roce 2013 byl proveden vyzkum v bakalaiské praci Anny Hanzlikové na Katedie
antropologie a zdravovédy Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci.
Bakalafskéd prace na téma NejCastéjsi urazy v détském veéku. Cilem vyzkumného Setieni
byl ptedpoklad, ze se détem béhem pobytu v mateiské Skole jiz n¢kdy ptihodil traz
a pedagogové i rodi¢e dokazou poskytnout prvni pomoc. Dotaznikové Setfeni bylo uréeno
rodicim déti ve vybranych matetskych Skolach v Kobeticich. Vysledky dotazniku tak byly
vyhodnoceny dle ndzori rodici na bezpecnost v mateiské Skole. Z tohoto Setfeni
vyplynulo, ze az 90 % déti se v matefské Skole stal uraz. Rodice si ale nemysli, Ze jsou
pedagogové dostatecné proskoleni v prvni pomoci, ale sami rodi¢e prvni pomoc dokazou
svému ditéti poskytnout. Nyni diky dotaznikovému Setfeni uréenému pedagogtim
v matefskych Skolach vime, Ze jsou pedagogové pravidelné Skoleni v prvni pomoci a maji
tak adekvatni znalosti a kompetence k poskytovani prvni pomoci.

Zajimavé zjisténi je odliSnost ve statistikdch, kdy v obdobi od roku 2009 — 2015
patfily k nejéastéjSim uraztim zlomeniny (45 %) a otfes mozku (27%). Pohmozdéniny
vznikly jen ze 14 %. Z nynéjSiho dotaznikového Setfeni bylo zjiSt€no, Ze nejcastéjSim

urazem jsou pohmozdéniny (38 %). Otfes mozku a zlomeniny vznikaji ve 2 % piipada.
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Piiloha 2 Vzor dotazniku

Vazené respondentky/ vazeni respondenti,

jmenuji se Sarka Ruskova, studuji bakalaisky obor Specialni pedagogika na

Pedagogické fakulté Univerzity Karlovy.

Timto bych Vas chtéla pozadat o vyhrazeni chvile ¢asu pro vyplnéni anonymniho
dotazniku, ktery bude podkladem pro moji bakalafskou praci na téma ,,.Bezpecnd Skola —
program prevence détskych trazli v matetskych Skolach®. Dotaznik se skladd z 21 otazek,
z toho Sest otazek je otevienych, kterymi blize specifikujete odpovéd’ a Ctyii otazky jsou

polouzaviené. Dékuji za spolupraci a pieji hezky den.

1. Jste
a) Zena

b) Muz

2. Kolik je Vam let?
a) 20 améné let
b) 21-30 let
c) 31-40 let
d) 41-50 let

e) 51 avicelet

3. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) Stfedni odborna Skola s maturitou
b) Vyssi odborna skola
c) Vysoka Skola zakonc¢end bakalaiskym titulem
d) Vysoka skola zakoncend magisterskym titulem
e) Stale studuji
f) Jiné:..................
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4. Jaka je VaSe pracovni pozice v matetské Skole?
a) Reditel/ka
b) Zéastupce feditele
c) Pedagog
d) Asistent pedagoga

e) Jiné:....................

5. Jaka je délka Vasi praxe v mateiské Skole?
a) Meéng¢ jak 1 rok
b) 1-51let
c) 6-10 let
d) 11-201let
e) 21—-30let
f) Vice jak 30 let

6. Jste pravideln¢ v matetské Skole zaSkolovani v oblasti prevence urazil a prvni
pomoci?
a) Ano
b) Ne

7. Jakou formou si roz$ifujete znalosti v oblasti prevence trazii a prvni pomoci?
(Moznost vice odpovédi)
a) Seminafe mimo pracovisté
b) Seminaie v zahranici
¢) Konference
d) Z literatury a odbornych Casopisit
e) Z internetu
f) Zadnou formou

g) JindA moznost:....................
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8. Setkal/a jste se za svou praxi v MS s poranénim ditéte?
a) Ano
b) Ne

9. S jakym typem poranéni ditdte jste se setkal/a v MS? (Moznost vice odpovédi)
a) Odeérky a pohmozdéniny
b) Uzeh nebo upal
¢) Zlomeniny koncetin
d) Zlomeniny prsti
e) Poranéni oka
f) Poranéni st a zubl
g) Otfes mozku
h) Popaleniny
1) Omrzliny
J) Jinéi...

10. Vyuzivate ve své MS programy prevence détskych traza?
a) Ano
b) Ne

¢) Nevim

11. Pokud ano, jaké?

12. Povazujete prostiedi MS, ve kterém pracujete, za bezpetné?
a) Ano
b) Ne

¢) Nevim
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

Povazujete v budové nebo détském htisti/zahradé matei'ské Skoly néjaké misto za
rizikové pro vznik détského urazu?

a) Ano

b) Ne

¢) Nevim

Pokud ano, toto misto specifikujte.

Navitévuji Vasi MS déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami?
a) Ano
b) Ne

¢) Nevim

Myslite si, Zze déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami potiebuji zvySenou péci
v oblasti prevence détskych trazi?

a) Ano

b) Ne

¢) Nevim

Pokud ano, uved'te, jakym zplisobem tuto pééi zajistujete, jestlize Vasi MS
navstévuji déti se SVP.
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20. Jak byste bezprostiedné postupoval/a pti duseni ditéte cizim télesem v dychacich

cestach?

21. Oznacte ¢isly potadi ukond, jak byste postupoval/a pii kardiopulmonalni resuscitaci
ditéte.
[ Volani Zzs

[ ] Provadéni KPR do pfijezdu ZZS

[[] Uvolnéni dychacich cest zaklonem hlavy

[] Stladovani hrudniku a um&1é vdechy v poméru 15:2 po dobu 1 minuty
(15 umélych vdecht

[ ] Osloveni nebo zatteseni ditste v bezvédomi

[ ] Kontrola dychani
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Piiloha 3 Vzor vyplnéného dotazniku

Vaiené respondentky/ vafeni respondenti,

imenuji se Sdrka Ruskovd, studuji bakalifsky obor Speciaini pedagogika na Pedagogicke
fakulté Univerzity Karlovy .

Timto bych Vs chtéla poladat o vyhrazeni chvile sy pro vyplnénf anonymniho dotazniku,
ktery bude podkliadem pro moji bakalafskou préci na téma ,Bezpeénd Skola — program prevence
détskych drazd v matefskych Skoldch”. Dotaznik se skisd4 7 22 otdzek, z toho Sest atdzek je
otevienych, kterymi blite specifikujete odpovéd a {tyfi otdzky jsou polouzaviené, Dékuji za
spolupréci a pfeji hezky den.

1. Jste

@ Zena

b} Mui

2. Kolik je Vdm let?
a) 20a méné let
b) 21-30 let
c) 31-40let

41-50 let

e) 51avicelet

3. laké je Vade nejvyisi dosaiené vzdéldni?
(@) stredni odborna 3kola s maturitou
b) Vyisi odborna Ekola
¢} Vysokd tkola zakonéend bakalafskym titulem
d) Vysokd Skola zakonéend magisterskym titulem
e) Stale studuji
R | T
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4. Jakd je Vase pracovni pozice v matefské $kole?
a) Reditel/ka
b} Zdstupce feditele
@ Pedagog
d) Asistent pedagoga

Y [ ——

5. Jaka je délka Vasl praxe v matefské ikole?
a) Méné jak 1 rok
® 1-5ket
c)] 6=10let
d) 11-20let
&) 21-30let
fl  Vice jak 30 let

6. Iste pravidelné& v matef'ské Zkole zafkolovéni v oblasti prevence Grazd a pryni pomoci?

@ Ano
b)

Me

7. Jakou formou si razdifujete znalosti v oblasti prevence Grazl a prvni pomoci? (Moinost vice
odpovédi)
a) Semindfe mimo pracovidté
b) Seminafe v zahrani¢l
c) Konference
d) Zliteratury a odbarnych £asapisi
g) Zinternetu

]

f} Zidnou formou v
g] lind mn!nnst:,....ﬂfﬁiw' 2 WS

8. Setkal/a jste se za svou praxi v M5 s poranénim ditéte?
() Ano
b} Ne
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9. 5 jakym typem poranénf ditéte jste se setkal/a v ME? (MoZnost vice odpovédi)

b)
c)
d)
e)

0

g
h)
i)
il

Odérky a pohmoidéniny
Uzeh nebo ripal
Zlomeniny kendetin
Zlomeniny prstd
Poranéni oka

Poranéni ust a zubi
Otfes mozku
Popéleniny

Omrzliny

Jindiy, it

10. Vyutivite ve své M3 programy prevence détskych drazii?
3) Ano

b)

c)

Ne
MNevim

11. Pokud ano, jaké?

r ’

12. Povaiujete prostfedi M3, ve kterém pracujete, za bezpetné?

13. Povaiujete v budové nebo détském hfidti/zahradd mateiské Zkoly néjaké misto za rizikové

pro vanik détského drazu?

(3D Ano

bj

o)

Ne

Nevim

14. Pokud ano, toto misto specifikujte,
v
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15. Co byste ve své M3 zménil/a pro zvyienou bezpeénost déti?
Lp'sy S
........... 7] ‘;ﬁ-.ﬂ:‘..ﬁ-}‘ e S e

16. NavEt&vuji Vadi M5 déti se specidlnimi ved&ldvacimi potfebami?
@ Ano
b) Ne
¢} Newvim

17. Myslite si, e déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami potfebuji 2vjSenou péti v oblasti
prevence détskych drazd?

@Am
b} Ne

¢} Newvim

18. Pokud ano, uvedte, jakym zplsobem tuto péti zajisfujete, jestlife Vadi M3 navitévuji déti se

19. Jak byste be:prosti‘edné postupoval/a pﬁ popalenlditéte?

?é mﬁmwﬁ /Jumwéfz.« ,ﬁéux,

f’my&; P oo, az.%w)
20. Jak byste bezprostfedné postupoval/a pfi dudeni ditéte cizim télesem v dychacich cestéch? %
i«vﬁ@r&v #20, 90@49 berntnte 4--'50 e &«wﬂ ........... 1.4 f?»w%

21, Oznatte -flsl-,r pofadi tkond, jak byste postupoval/a pii kardiopulmenalni resuscitaci ditéte.
Voldni 725

!E Provadéni KPR do pfijezdu 225

Q Uvolnéni dychacich cest zéklonem hlavy

Stlatovani hrudniku a umélé vdechy v poméru 15:2 po dobu 1 minuty

EI 5 umélych vdechi

[] oslovent nebo zatfesen ditéte v bezvédomi

Kontrola dychani
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