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Anotace

Nazvem bakalaiské prace je Uloha zachranaie v pééi o poziistalé obéti tragickych dopravnich
nehod. Jedna se o teoreticko — vyzkumnou praci. V textu se vénuji pé¢i o pozistalé na misté

dopravni nehody z pohledu jednotlivych zdkladnich slozek 1ZS.

V teoretické ¢asti se vysvétluji zakladni pojmy, které souvisi S dopravnimi nehodami. Dale se
zabyvam zakladnimi postupy slozek IZS u dopravnich nehod, psychosocialni péci
a komunikaci, kterd mize byt poskytnuta poztistalym profesiondly na misté dopravni nehody
a Vv neposledni fadé naslednou péci o poziistalé.

Ve vyzkumné ¢asti byly stanoveny zjist'ujici otazky, na které odpovidam na zékladé analyzy
vysledkt vyzkumu. Ty jsou zndzornény pomoci grafii a tabulek. K zavérim jsem dosla diky
anonymnimu dotazniku vlastni tvorby, dotazniky byly distribuovany zakladnim slozkam IZS.
V zavéru prace je prilozena brozura slouzici profesionalim IZS, jez obsahuje doporuceni pro
praxi, v komunikaci a v pééi o pozistalé, na mist¢ dopravni nehody a také informace

0 nasledné péci, kterd muize byt pozlstalym poskytnuta.

Klicova slova

dopravni nehoda, integrovany zdchranny systém, poziistali, psychosocialni péce, komunikace



Title

Role of paramedic in grief care for fatal crash survivors

Anotation

The title of the thesis is The role of a paramedic in grief care for fatal crash survivors. The
thesis is divided in to the theoretical and practical part and it deals with grief caring for fatal

accident survivors from the point of view of basic organs of Integrated rescue system.

I explain the basic terms related to accidents in the theoretical part. Then I introduce the basic
procedure so for Integrated rescue system during accidents, psychosocial aid and
communication that can be provided to survivors on a place of an accident and follow - up

care for the accident survivors.

The questions were formed in the exploring part, and | answered them on the bases of
analysing results of the exploration. Everything is drawn in graphs and tables. | prepared a
questionnare by myself and then | distributed them to the basic organs of Integrated rescue

system.

In the end of my thesis | enclosed a leaflet that can help to rescuers. It contains practical

recommendation how to act and information about follow — up care, that can be provided.

Key words

accident, Integrated rescue system, survivors, psychosocial care, communication
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Uvod

Kazda ztrata blizkého clovéka je velice tézkd. Tuto ztratu provazi velké mnozstvi emoci
od smutku az po zlost. Pti nahlé a ne¢ekané ztrat€ mohou byt tyto pocity daleko intenzivngjsi.
Mohou se objevovat pocity nepochopeni, viny nebo tiecba sebeobvinovani za ztratu druhého.
Jednou z takovych ztrat je ztrata blizkého pii autonehodé, ktera je velice necekana a muze byt

az Sokujici, a také mize zménit cely zbytek zivota.

Téma mé zivéreéné bakalafské prace je ,,Uloha zachranafe v pééi o pozistalé obéti
tragickych dopravnich nehod.*‘ Pod pojmem zachranar si nejCastéji predstavim pracovnika
zdravotnické zachranné sluzby, ale ne vzdy je na misté dopravni nehody jako prvni. Z tohoto
divodu jsem ve své praci vénovala pozornost také hasicim a policistim, ktefi se mohou
nachazet na misté dopravni nehody jako prvni a setrvavaji na misté po celou dobu zasahu.
Mohou komunikovat sranénymi nebo i s pozustalymi. Snazila jsem se o zachyceni
zakladnich postupt jednotlivych slozek u dopravni nehody. Postupy jsou velmi individualni,
mohou se lisit v zavislosti na poctu ucastnik, mnozstvi personalu nebo také pocasi ¢i mista,

kde se dopravni nehoda stala.

Mezi jednotlivymi slozkami IZS je nutnd spoluprace, ndvaznost prace a dobra komunikace.
Jednotlivé postupy slozek IZS se mohou vzijemné propojovat a dopliiovat. Hlavnim tkolem
na misté dopravni nehody je zachrana lidskych zivotl. Ale pokud jiZ lidsky Zivot zachranit
nelze, objevi-li se neslucitelné poranéni se Zivotem, pak jedini, kterym v té chvili mizeme
pomoci, jsou pravé pozistali, ktefi se nachazeji na misté dopravni nehody. Pozistaly mutze
byt pfimy tcastnik nehody nebo se 0 udélosti dozveédél tak rychle, ze na misto mohou pfijit ze
svého domova. Pozistali mohou mit spousty otazek, skutecnosti nemusi chtit uvéfit.
Pro zachranate, policisty nebo hasi¢e je velmi dillezit¢ umét podat informace, vystihnout

hlavni skute¢nosti, ziskat si jejich divéru.

Ztrata blizkého je velice tézka a trva obvykle velice dlouho, nez je ¢loveék schopen vyrovnat
se s touto skutecnosti. Prvni minuty, kdy se pozistali dozvédi o ztraté, mohou byt velice
dualezité pro cely zbytek jejich zivota. Dlouhou dobu mohou mit pfed ofima situaci, ktera se

jim stala, mohou si ji neustale promitat, mohou a nemuseji o ni chtit dale mluvit.

Prvni psychologickd pomoc pozlstalym u dopravni nehody je podle mého ndzoru velice
dilezita. Z tohoto diivodu mé toto téma zaujalo. Zajimd mé pohled pracovnikli IZS na tuto

problematiku, kolik ¢asu jsou schopni vénovat pozistalym, jak o né mohou pecovat
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Vv ¢asovych moznostech, které situace nabizi a jaké emoce tyto situace mohou zanechat na
dusi profesionali.

V praci se snazim zachytit prvni psychologickou pomoc, kterd mize byt poskytnuta kazdym
pracovnikem slozek IZS. Proto by ma prace mohla slouzit jako pomiicka slozkdm IZS v péci

a komunikaci o pozlstalé, dale pak studentim zdravotnickych obori ptfedevsim, pak

studentiim oboru zdravotnicky zachranar.
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Cile prace

Cile teoretické ¢asti

e Zmapovani moznosti psychosocidlni péce o pozistalé na mist¢ dopravni nehody
a zjisténi moznosti nasledné péce.

e Zjistit jednotlivé tikoly slozek IZS u dopravni nehody a jejich vzajemné propojeni.

Cile vyzkumné éasti

e Zjistit frekventovanost setkavani se s tragickou dopravni nehodou S pfitomnosti

poziistalych na misté nehody.

e Analyzovat Casové moZznosti, které mohou jednotlivé slozky IZS vénovat poziistalym
na misté dopravni nehody, kterd ze slozek nejcastéji komunikuje s pozistalymi a jaké
jsou moznosti péce, kterou jsou schopni profesionalové IZS poskytnout poziistalym na

misté nehody.

e Zjistit vzdélanost pracovnikl slozek IZS v psychosocidlni péci o pozistalé, ptipadné
jejich zajem o vzdélavani v problematice péfe o pozlstalé a moznosti vzdélavani
V této problematice.

e Tvorba edukacniho materidlu, ktery bude informovat pracovniky IZS o moZnostech

komunikace a péce o poziistalé na misté dopravni nehody.
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1 TEORETICKA CAST

1.1 Zakladni pojmy
1.1.1 Dopravni nehoda

,,Dopravni nehoda je udalost v provozu na pozemnich komunikacich, napriklad havarie nebo
srdzka, kterd se stala nebo byla zapocata na pozemni komunikaci a pri niz dojde k usmrcent
nebo zranéni osoby nebo ke Skodé na majetku v primé souvislosti s provozem vozidla
v pohybu. ““ Takto definuje dopravni nehodu § 47 zakona ¢. 361/2000 Sh., o provozu na
pozemnich komunikacich a 0 zménach nékterych zakont (361/2000 Sb, § 47).

1.1.2 Druhy dopravnich nehod

Dopravni nehodu obecné délime na ,,malou‘‘ a ,,velkou‘‘. Podle vySe Skody, existence

zranéni nebo smrti, pfipadné vzniku $kody na majetku tieti osoby (Beran, 2007).

Mén¢ zavazna, ,,mala‘‘ dopravni nehoda, je nehoda, ke které dle silni¢niho zdkona neni nutné
volat policii, za podminek, Ze na n€kterych ze zucastnénych vozidlech dojde ke hmotné skodé
niz§i nez &astce 50 000 K&. Ugastnici se dohodnou na viné a neni zpUsobena $koda

na majetku tfeti osoby (Beran, 2007).

Pti ,,velké‘‘ dopravni nehod¢€ jsou ucastnici povinni volat policii. Mezi podminky ,,velké*
dopravni nehody patii usmrceni nebo zranéni osoby. Hmotnd Skoda pievySujici
pravdépodobné c¢astku 50000 K¢ na nekterém ze zGcCastnénych vozidel, vcetné
pfepravovanych véci nebo na jinych vécech. Dale miZe dojit i ke Skodé¢ na majetku tieti

osoby (Beran, 2007).

1.1.3 Povinnosti Fidice po dopravni nehodé

Zakon o silni¢ni dopravni nehodé stanovuje zékladni povinnosti, které je Gi€astnik po dopravni
nehodé povinen vykonat. Bezprostiedne€ po dopravni nehod¢ je nutné zastavit vozidlo, zdrzet
se konzumace alkoholu nebo jiné navykové latky do doby, nez bude zjisténo, zda ¥idi¢ pozil

alkohol nebo omamnou latku pted jizdou nebo béhem jizdy. Dale je nutno ulinit opatfeni
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k zabranéni vzniku $kody osobam nebo vécem, pokud tato hrozba hrozi v disledku dopravni

nehody dale pak spoluprace pii zajistovani skutkového stavu (Beran, 2007).

Nejen fidic, ale 1 ostatni Gi€astnici dopravni nehody maji povinnosti, mezi které patfi: zajisténi
bezpecnosti na pozemnich komunikaci v misté, kde se nehoda odehrala (je mozno zastavit
I ostatni vozidla), oznamit nehodu policii v ptipadech stanovenych zakonem, pii zranéni
poskytnou prvni pomoc a zavolat zdravotnickou zachrannou sluzbu, oznacit misto nehody,
umoznit obnoveni dopravy zejména pak vozim hromadné dopravy. Pokud jsou k dopravni

nehod¢ piivolani policisté, pak setrvat na misté nehody do jejich pfichodu (Beran, 2007).

1.1.4 Priciny dopravni nehody

Mezi nejcastéjsi pri¢iny dopravnich nehod patii nepozornost fidi¢e, kdy fidi¢ nevénuje
dostate¢nou pozornost fizeni, nedodrzeni dostate¢né vzdalenosti mezi vozidly, nespravné
couvani nebo otafeni vozidla, nepfizptisobeni rychlosti jizdy vozidla stavu vozovky

a precenéni schopnosti fidi¢e, nezkusenost (Bydzovsky, 2008).

1.1.5 Mimoradna udalost a mimoradna situace

Pokud plsobi nezadouci uvolnéni sil, energii a hmot s nezadoucimi duasledky vuci
obyvatelstvu, jeho majetku, pfipadné spoleenskym vztahlim, vznikd mimofadna udalost.
Vyskytuje se hromadné postizeni zdravi a hmotnych Skoda, nebo je alespont velice
pravdépodobny vyskyt téchto ztrat. Problémy, které zplsobuje mimoiadna udélost, jsou
mnohocetné a nejsou omezeny pouze fyzickymi projevy. Charakter mimofadné udalosti je
odli$ny v Case, riznych kulturach a spolecnostech (Ertlova et al., 2004; Ptacek et al., 2011).
Odchylkou od standardnich Zivotnich podminek je pak mimotadna situace. Je situovana do
oblasti vlivu mimotadné udalosti. Je to ¢asové omezeny, nicméné dlouhodobé&jsi stav. Trva ve
fazi pasobeni mimoradné udalosti a vzniku jejich disledkt, ale také béhem likvidace ni¢ivych
a Skodlivych faktord, vlastnich zachrannych praci (Ertlova et al., 2004).

Tyto dva pojmy se mohou casto zaménovat a smeSovat, zameénovani nebyva vzijemnou
prekazkou v porozuméni. Jsou vSak situace, kdy je potfeba tyto dva pojmy rozliSovat.

Hlavnim rozdilem je, ze mimofadnou situaci lze zvladnou bez vyhlaSeni krizové udalosti

V bézném rezimu IZS (Ertlova et al., 2004).
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1.1.6 Pri¢iny mimoradnych udalosti a situaci

Mimotadnou udélost nebo situaci mizeme rozdélit podle ptrevazujici charakteristiky: na
ptirodni pohromy (zaplavy, vichfice, zemétieseni aj.), pozary vybuchy, ekologické havarie
(radiacni nebo chemické havarie), ostatni technické a technologické havarie (ziiceni objektu,
protrzeni ptehrady aj.), biologické a sociobiologické mimotadné udalosti/situace, valecné
a teroristické mimoiadné udalosti/situace a v neposledni fadé dopravni nehody, které mizeme

rozdé¢lit na letecké, silni¢ni, letecké, lodni aj. (Ertlova et al., 2004).

Dle Organizace spojenych narodi — Mezindrodni strategie pro redukci katastrof lze rozd¢lit
mimotadné udalosti takto: osobni, do kterych spadaji pfepadeni, vdzna poranéni, autonehody.
Déle mimoradné udalosti postihujici omezené skupiny osob napf. pfi autonehod¢ s vice
ucastniky, pozary, mimotadné udalosti postihujici maximalné desitky osob. O udalosti, ktera
pfesahuje kapacitu lokality se jednd v ptipadé€, Ze je usmrceno 10 a vice osob a 100 a vice
osob je postizeno, je potifeba pomoc z jiné oblasti a je vyvolan stav lokdlni nouze. Narodni
udalost presahuje zachranné kapacity zem¢. O globalnim ohrozeni mluvime pii nadnarodni

udalosti, zasahujici celé geografické celky (Ptacek et al., 2011).

1.2 Uloha zachranaie p¥i dopravni nehodé

1.2.1 Integrovany ziachranny systém

Integrovany zachranny systém je treba chapat predevsim jako systém funkcnich vazeb,
zabezpecujici jednotny, koordinovany a efektivni postup zdchrannych, pohotovostnich,
odbornych, ochrannych a jinych sluzeb ¢i slozek nebo organu statni spravy a samospravy,
pripadné i dalsich pravnickych i fyzickych osob v ochrané obyvatelstva pred mimoradnou
uddalosti a v pripravé na ni, jakoz i pri odstranovani nasledkit mimoradné uddlosti** (Ertlova
et al., 2004, s. 25).

Zakladnimi slozkami 1ZS jsou profesiondlni zachranné¢ a potfadkové sbory: hasicsky
zachranny sbor a jednotky pozarni ochrany zatazené do plosného pokryti spravnich celkdi,
zdravotnickd zachranna sluzba a policie (podle legislativy policie statni, Casto vSak policie
méstskd €i obecni). Podle charakteru mimotadné udéalosti mohou byt zapojeny i dalsi slozky
IZS , jako Civilni ochrana, jednotky banské, horska nebo vodni zachranna sluzba, hygienicka

sluzba aj. (Ertlova et al., 2004).
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1.2.2 Integrovany zachranny systém a dopravni nehoda

Podle § 18 vyhlasky ¢. 328/2001 Sb. ze dne 5. zafi 2001 o nékterych podrobnostech
zabezpeceni IZS, ve znéni vyhlasky €. 429/2003 Sb., jsou zpracovany typové ¢innosti slozek
IZS pii spolecném zasahu. Celkem je jedenact typovych ¢innosti vymezujici charakter a druh
mimotadné udalosti. Popisuji Cinnost jednotlivych slozek na misté mimotfadné udalosti.

Jednou z typovych ¢innosti je také dopravni nehoda (Typova ¢innost, 2009).

U dopravni nehody je nezbytna spoluprace mezi jednotlivymi slozkami IZS. Mezi hlavni
ukoly slozek patfi: zajisténi mista a okoli dopravni nehody, poskytnuti prvni pomoci ranénym,
provedeni protipozarnich opatfeni, vyprosténi ranénych a ohroZenych osob, zamezeni tniku
nebezpecnych latek a poskytnuti nezbytné humanitni pomoci postizenym osobam

(Typova ¢innost, 2009).

1.2.3 Ukoly a postupy Policie Ceské republiky u dopravni nehody

Piislusnici Policie Ceské republiky (dale jen PCR) spolupracuji se zdravotnickou zachrannou
sluzbou (dale jen ZZS) a jednotkami pozarni ochrany. Reguluji dopravu, v piipadé potieby
maji opravnéni zastavit vozidla. Podle pokynii velitele zasahu nebo dle vlastniho uvazeni
provadéji oznaceni dopravni nehody. Vytvareji podminky pro pfijezd a odjezd zdravotnické
zachranné sluzby piipadné dalSich slozek IZS. V ptipadé potieby se podileji na poskytnuti
prvni pomoci ranénym. Neustdle udrzuji spojeni s operacnim stiediskem policie a plni tkoly,
které¢ ptichazeji z operatniho stfediska. Vzijemné si s operacnim stfediskem vyméiuji
informace. Celou dobu zasahu plni ukoly velitele zasahu. Shromazd'uji dikazné materialy
0 zavinéni dopravni nehody. Cini opravnéni k obnoveni plynulosti a bezpe¢nosti provozu. Pi
dopravni nehodé¢ se zvlast’ zdvaznymi disledky nebo s velkym stupném nebezpeci plni navic
dalsi ukoly. Vyznaci nebezpetnou a vné¢j$i zonu, hlidaji vstup do vnéjsi zoény. Eviduji
postizené osoby, které opoustéji misto zasahu. Zucastnuji se identifikace tézce ranénych nebo
mrtvych. Hlidaji prostor pro uklddani mrtvych. Na zadost velitele zdsahu zajisti piilet

vrtulniku policie a zajist'uji pfistavaci plochu (Typova ¢innost, 2009).
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1.2.4 Ukoly a postupy jednotek poZarni ochrany u dopravni nehody

Jednotky pozarni ochrany na misté dopravni nehody predevsim fidi zachranné a likvidaéni
prace. Déle pak provad¢ji prizkum a misto zésahu, zjiStuji pfitomnost nebezpecné latky.
Organizuji vyménu informaci mezi dalSimi slozkami IZS. RovnéZ mohou organizovat
dopravu do piijezdu policie. Provadi haseni pozarG. Vyprostuji osoby z havarovaného
vozidla. Pokud na misté neni ZZS, provadi prvni pomoc postizenym osobam. Podili se na
zabezpeCeni mista zasahu naptiklad osvétlenim. Zajistuji pé¢i o zasahujici slozky. Pokud je
pritomnd nebezpecna latka, odstraiiuji latku. V soucinnosti se ZZS zajistuji nebo piimo
provadéji posttraumatickou intervencni péci ucastnikim nehody nebo zasahujicim

(Typova ¢innost, 2009).

1.2.5 Ukoly a ¢&innosti zdravotnické zichranné sluiby véetné letecké

zdravotnické zachranné sluzby u dopravni nehody

Pii vSech typech mimofadné udalosti je hlavnim tkolem ZZS poskytnout postizenym
odbornou prednemocni¢ni neodkladnou péci a v ptipadé potieby urychlené¢ transportovat

postizené do vhodnych lazkovych zdravotnickych zatizeni (Typova ¢innost, 2009).

Posadka dostava vyzvu od krajského zdravotnického operacniho stfediska (dale jen KZOS).
Jiz v auté posddka muize mit zakladni informace o poctu UcCastniki dopravni nehody,
informace o moznych typech zranéni od osoby, ktera volala z mista udalosti. Tyto informace

nemusi vSak vzdy odpovidat skute¢nosti, ktera je na misté udalosti.

Podle predpokladaného poctu ranénych a zavaznosti zranénych jsou na misto posilany
posadky ruznych typid. Typy posadek jsou: rychla zdravotnicka pomoc, rychla lékaiska

pomoc, setkavaci systém rendez-vous, letecka zachranna sluzba (Bydzovsky, 2008).

Pokud dojede na misto jako prvni posadka ZZS, posoudi rizika pro zasahujici zdravotniky.
77S kontaktuje KZOS o pomoc dalSich slozek 1ZS a podava podrobnéjsi informace
0 dopravni nehodé. Ridi¢ vozidla zastavi auto se zapnutym svételnym signalem, piipadné
umisti vystrazny trojuhelnik. Na prvnim misté je vZzdy bezpe¢nost posadky. Mezi dalsi tkoly
patii: vypnuti motoru, elektfiny, odpojeni autobaterie. Posadka nesmi manipulovat S moznymi

dikazy, které mohou vést k objasnéni nehody. Vozidlo se zajisti proti pohybu pomoci ru¢ni
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brzdy nebo podlozenim kol napt. kameny. Je vhodné shromazdit vSechny hasici pfistroje

(Bydzovsky, 2008; Typova ¢innost,2009).

Pokud je potieba vyprostit zaklinéné ucastniky z auta, vzdy pouzivame vyprostovaci desku
akréni limec, jsou-li dostupné. V pifipadé nutnosti se vyprostovani z vozidla provadi

improvizované pomoci Rautekova manévru (Bydzovsky, 2008).

1.3 Klasifikace obéti mimoradné udalosti

Obéti mimoradnych udalosti dle Bastecké et al. (2005) klasifikujeme do 5 socidlnich skupin.
Ucastnici, ktefi byli v pfimé mife vystaveni nestésti, jsou tzv. primarni obéti. Sekundarnimi
obétmi jsou piimi ptfibuzni a pratelé. Mezi dalsi obéti patii personal prvniho a druhého
kontaktu, ktery resuscituje, vyprostuje nebo podava terapii. Nasledné pak lidé, kterych se
udalost dotkla, napt. poskytovali prvni pomoc nebo by mohli byt potencionalnimi primarnimi
obétmi (napf. mohli nastoupit do autobusu, ktery havaroval, ale nestihli spoj, protoze se

zdrzeli v praci). Poslednimi obét'mi jsou obyvatelé mista, kde se udalost odehrala.

1.4 Pocity pozistalych pri autonehodé

Lid¢é, kteti zazili n¢kterou z mimotadnych udalosti, jako je napt. dopravni nehoda a pfisli
0 blizkou osobu, proZzivaji bolest a mohou byt psychicky ochromeni, mohou piisobit apaticky
nebo zmatené. Myslenky se zaméiuji na minulost. V prvnich chvilich je poztstalym
budoucnost i vzdalengjsi minulost lhostejna. Mezi pocity prozivajiciho patii strach,
rozhotc¢eni, Gzkost, emocionalni prazdnota, dlouhodobé nasledky se mohou projevit v podobé
nejrizngjSich posttraumatickych obtizi (Bastecka, 2005; Ptacek et al., 2011; Zayfert, Deviva,
2011).

Postizeny ¢lovék mize pocitovat, ze dana situace, se stala jen jemu a nevnima dal$i osoby.
Tato iluze se nazyva - iluzi ,,centrality*‘. Objevuji se pocity extrémni neredlnosti situace,
pozlstaly muze vyslovovat tyto véty: ,,Tohle se ned¢je ve skutecnosti.** ,,Jen se mi to zda.**
,, 10 je snad sen.‘ ,, Kdy uz se probudim?* Kvili nerealnosti situace mlize byt chovani velice
poddajné nebo naopak silné agresivni. Mohou se objevit zndmky automatického chovéani,
napf. osoby, které maji vdzné poranéni, hledaji svoje véci a nestaraji se o sviy kriticky stav.
Lidé mohou vykazovat znamky tzkosti v rizné mite. Také se objevuji pocity viny za to, ze
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prezili, zatimco jini ne. Nektefi pocit'uji silnou ambivalenci az odpor k tomu, co se stalo jejich
blizkym. Mohou se objevit vykyvy ndlad, zmény a rozpory v pozndvacich procesech.
Vyjimec¢né se muze objevit az psychotické chovani projevujici se bludy, halucinacemi nebo

zmatenou fedi (Ptacek et al., 2011; Spatenkova, 2008).

V téchto naro¢nych situacich vystupuji do popiedi primarni, ale i sekundarni potieby, jako
napiiklad pud sebezachovy, pud agresivity, pud péce o potomstvo, potieba bezpeci ¢i potieba
orientace. Pokud vSak nejsou tyto potieby a pudy dostatecné uspokojeny, vyvola to v ¢lovéku
nepiijemné pocity (frustraci ¢i deprivaci), které samoziejmé mame potiebu odstranit. Primarni
reakce na ohroZeni je stejna u ¢lovéka i u zvifat, tedy uték nebo utok. Cim vice je situace
subjektivné prozivana, tim vic se do pozadi dostavaji kognitivni funkce a do popfedi se
dostavaji pudy, instinkty a emoce. Cim vice ubyva kognitivnich slozek, tim t&Z3i je

komunikace s ucastniky (Brecka, 2007).

1.5 Psychosocialni prvni pomoc u dopravni nehody

Psychosocidlni pomoc 1ze rozdé€lit na pomoc urgentni, kterd probiha piiblizné v prvnich
24 - 48 hodinach po udalosti. Stiednédoba péce probiha v dnech a tydnech a dlouhodoba
zacina okolo Sestého tydne po udalosti a pokracuje dle potieby v dalSich mésicich ¢i letech.
Délka pomoci se lisi podle potieb zasazenych. Casové moznosti jsou zavislé na konkrétnim

typu udélosti (Vymétal, 2009).

V disledku mimotfadné udalosti, napt. dopravni nehody, ¢loveék utrpi tfi typy primarnich ran:
fyzickou, ktera je na pohled patrna (rtizné typy zranéni, riizné zavaznosti), emocionalni, ktera
na prvni pohled patrna nemusi byt (izkost, nejistota aj.) a finan¢ni Gjmu (Skoda na aut¢ aj.).
Primarni rény prichdzeji bezprosttedné po udalosti a vychazeji ztakzvané primarni
viktimizace, coz je Ujma pfichdzejici v disledku mimotfadné udalosti.Viktimizace neni
nemoc, na kterou zabiraji medikamenty. Viktimizace se projevuje, jako zavazny
psychosocialni problém Pii mimotfadné udélosti je nezbytné se postarat o fyzické potieby
zasazeného cCloveka, ale zkuSenosti zachranaiti stale Castéji ukazuji na skuteCnost, ze je
nutnosti uspokojit psychické, dusevni a socialni potieby (Cirtkova,2009; Huml, 2009;
Cirtkova, Zaruba, 2010; Brec¢ka, 2011).

Dle Brecky (2011) lze zaradit k primarnim ranam jesté ranu ¢tvrtou, tzv. duchovni. Vychazi

Z poznani, ze ¢lovek se urCitym zpiisobem duchovné vztahuje ke svétu. Kazdy ¢lovek svym
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zptisobem Vnéco V&, at uz v nékterou ndbozenskou instituci nebo v n&jakou tézce
definovatelnou ,,véc‘‘. Pfi dopravni nehodé€, pii které se objevi zranéni neslucitelné se
zivotem a u ostatnich ucastniki jen lehkd zranéni, se mohou objevit otazky ve smyslu
n¢jakého nabozenského vysvétleni, co se stalo s jejich blizkymi. Je ziejmé, ze duchovni

a psychologicka péce se mize vzadjemné doplnovat, ale nikdy nenahradi jedna druhou.

Psychologickou prvni pomoc u dopravni nehody poskytuji nejcastéji psychologové nebo
vySkoleny personal. Psychologickd pomoc je v8ak zaloZena na principu, aby i zachranaft, bez
specidlniho Skoleni, byl schopen poskytnou tuto pomoc. Duraz je kladen na jednoduchost
pouziti a nezaméfuje se na specidlni a presné postupy. Proto jsou postupy pomoci spise

doporucenim (Huml, 2009; Ptacek et al., 2011).

Pomoc se zaméfuje na komunikaci, ziskdni pocitu bezpeci a kontroly nad svym zivotem.
Pomoc zachranaf poskytuje bez ohledu na v€k. Zaméfuje se na sniZzeni uzkosti a podporuje
kratkodobé i dlouhodobé adaptivni fungovani. Komunikace vychazi z predpokladu, Zze
prezivsi mohou vykazovat spektrum specifickych reakci. Vhodnou komunikaci lze ziskat
alespon ¢aste¢nou psychickou stabilitu. Pfi ztraté blizkého se mtize dostavit Sokova reakce,

ktera miize nastat i po delsi dob¢ (Ptacek et al., 2011).

Postupy vychazeji z osmi ,,zdkladnich krokt‘‘, které¢ kladou diraz piedev§im na znalost
a pochopeni prubéhu reakce na traumatizujici udalost a potteb s ni spojenych. Zakladni kroky
jsou v§eobecnymi doporucenimi pro dalsi profesionaly, ktefi ptichazeji do kontaktu s 0sobami
zasazenymi. Prvnim krokem je navazani kontaktu. Déle pak udrZet pocit bezpeci, umozZnit
fyzické a emocionalni pohodli. Zklidiovat emociondlné rozruSené nebo dezorientované
ucastniky. Identifikovat potfeby a obavy a shromazd’ovat dal§i informace pro naslednou
pomoc. Nabizet pomoc pii feSeni problémi. Pomoc pii navazovani kontaktu s nejbliz§imi
osobami, jako jsou rodinni pfislu$nici nebo pratelé. Informovat o moznych stresovych
projevech a nabizet moZnosti, které snizuji uzkost a podpofit adaptivni chovani. Nabizet

naslednou péci predevsim v oblasti zdravotnickych a socialnich sluzeb (Ptacek et al., 2011).

Zachranafi a profesionalové nachazejici se na misté by méli obnovit pocit bezpeci. Ujistit se,
jestli se obét’ citi bezpecné. Posadime zasazeného a zeptame se, bude-li se citit 1épe, kdyz si
0 dané situaci promluvime. Ujistime ho, ze si informace nechame pro sebe, pokud si to bude
prat. Udrzujeme odstup od médii. Pii ztrat€ blizkého ziskavame co nejvice informaci
0 situaci, kterd se stala. Snazime se ziskat informace o pocitech, o tom jak se Clovek citi.

Neustale ho ujistujeme, Ze jejich reakce je normalni a pocity nejsou Spatné. Zajistime
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nezbytné nutné véci, jako je pohlidani déti, doneseni obleceni, kontaktujeme blizké a znadme
ob¢ti, které by toto mohli zajistit. Do budoucna se snazime planovat a piedstavit si nejblizsi
budoucnost. Pozlstali i obéti, chtéji mit co nejvétsi mnozstvi informaci o tom, co se vlastné

stalo (Ptacek et al., 2011).

Pokud je to v ¢asovych moznostech zachranaie nebo jiného profesionala, mize se pokusit
pomoci podrobnéjsiho popisu situace o ventilaci emoci. Pfi ventilaci emoci pozadame, aby
nam osoba podrobné&ji popsala udalost. Aby popsala, kdo u udalosti byl, v kolik hodin se to
stalo, kdo co fikal, co doty¢ny vidé€l, co citil. Pii popisu téchto detaili se osoba 1épe soustiedi
na udélost. Rozhovor se snazime vést po co nejdelsi moznou dobu. Mlizeme pomoci pfi

hledani spravnych slov (Ptacek et al., 2011).

Jednou z nezbytnych potieb je vedét, co se bude nasledovat. Poskytnuti zakladnich informaci
umozni pochopit aktualni situaci a pfipravi je na to, co bude dal. Cim del3i ¢as uplynul od
situace, tim se rozSifuji informace zamétené na budoucnost. Poskytneme moznost volit mezi
riznymi alternativami, tim umoznime obnovu psychické stability. Jiz na misté je dulezité
informovat o navaznych sluzbach, které je mozno vyuzit. Upozornit pozistalé nebo
zGCastnéné osoby na pocity, s kterymi se mohou v budoucich dnech setkat (Ptacek et al.,

2011).

1.6 Komunikace s uc¢astniky dopravnich nehod

S dopravni nehodou se pracovnici integrovaného zachranného systému setkavaji prakticky
dennég. Dopravni nehody se li§i v poctu zucastnénych osob, v rozdilnosti zranéni, které osoby
maji - od lehkého typu zranéni aZ po zranéni ohroZujici zdkladni vitdlni funkce nebo
zpusobujici smrt. Ne vzdy se kazd¢ zranéni da poznat na prvni pohled. Na misté dopravni
nehody je potieba zajistit prvni pomoc, jak zdravotni, tak technickou. Otadzkou vSak zlstava,

kolik ¢asu je mozné vénovat komunikaci s G¢astniky ¢i s nimi nekomunikovat (Brecka, 2007).

Komunikaci na misté nehody lze nazvat komunikaci emergencni (naro¢nou). Komunikace je
charakteristickd nedostatkem casu, silnymi emocemi, jak ze strany UCastnikd, tak
| zasahujicich pfislusnikd. Dale je situace charakteristickd neocekavanosti vzniku situace,
rolovym charakterem kontaktu, epizodi¢nosti, jednorazovym kontaktem. Mira psychického
napéti se odviji od vySe zminénych faktorii. Na stran¢ zasahujiciho je zéasadni ptisluSnost

k zasahujici jednotce a mnozstvi tkold, které ma vykonat za velmi kratkou dobu. Na strané
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ucastnika hraje roli novost a neoCekavanost situace. V ptipadé zranéného ucastnika ma velky
vliv povaha zranéni, zalezi na subjektivnim prozivani. Jedinec s lehkym zranénim mutize sva
zranéni prozivat daleko intenzivnéji nez jedinec se zranénim stfednim. V neocekévanych
situacich mame tendenci jednat ptidove, instinktivné a kognitivni funkce ustupuji do pozadi.
Cim vice ubyva kognitivnich slozek, tim t878i je komunikace s u¢astniky. Ve dohromady

ptredstavuje komunika¢né ndro¢nou situaci (Brecka, 2007).

Hlavnim tkolem pfi komunikace je informovat, snizovat zkost a nejistotu, uklidiiovat. Pti
komunikaci se snazime co nejvice podporovat kognitivni slozku tim, ze budeme pozustalé
dobte informovat. Rovnéz sniZzujeme agresivitu a ziskavame duvéru. Komunikace u dopravni
nehody, pii vyproStovani z vozidel, oSetfovani ranénych nebo komunikace s pozistalymi by
se méla tidit nasledujicimi pravidly - ma byt stru¢na, jasna, rychla, cilena s dirazem na
informace a aktivni naslouchani. Komunikace by méla byt lehce asertivni. Pokud je to mozné,
je vhodné, aby s ucastnikem dopravni nehody komunikoval jeden ¢lovék. Snizuje se tak

moznost komunikacnich chyb a Sumi (Brecka, 2007; Vymeétal, 2009).

Aby komunikace byla efektivni, je potfeba pochopit dynamiku prozivani v této situaci. Proto
je nezbytnou soucasti komunikace empatie, kterd probiha pfevazné neverbalné. U empatie je
dilezité vciténi se do pocitu druhych, do situace, kterd nastala. Zajem muze byt naznacen
pomoci aktivniho naslouchéani. Pokud opakujeme, co jsme slyseli, davame sviij zdjem najevo.
Dale také nabidnutim pomoci, podpory nebo spoluprace. Reakce na situaci jsou silné
intraindividudlni a vykazuji individudlni proménlivost v Case, proto je dileZité respektovat
skutecnost, Ze pozustali se musi s emocemi vyrovnat (Janackova a Weiss, 2008; Ptacek et al.,

2011).

Chybou pii komunikaci je zmatenost, zdlouhavost, nejasnost, necilenost, pomalost, pfehnana
citova zabarvenost, pfili§ hlasitd nebo tichd fec. Nekteré véty pfi komunikaci neni vhodné
pouzivat, napft.: ,,Chapu, jak se citite.*‘ ,,Kazdy musi zemfit.*“ ,,Takto byste to nem¢l citit.*
,Je to vile Bozi.** ,,Co se stalo, to se stalo.*“ ,,Bud’ trochu muzem!‘‘. Je pfirozené, Ze
zasahujici citi rizné emoce, je vSak velmi dileZité umét své emoce ovladat, jejich vysloveni
mize situaci zkomplikovat az vyhrotit. Po zasahu je vSak vhodné emoce ventilovat (Brecka,

2007; Spatenkova, 2008).

Zvolime-li na mist¢ dopravni nehody vhodnou komunikaci, zmirfiujeme tim sekundarni
viktimizaci obéti, coZ je proces, ve kterém obét’ dostava tzv. sekundarni rany. Chovani osoby

je zpochybnovano, véc bagatelizovana, nenaléza pochopeni u ostatnich, zejména chovani

22



slozek IZS mulze byt silnym zdrojem sekundarni viktimizace. Naopak pokud je dobra

komunikace, mize se tcastnik 1épe adaptovat (Brecka, 2007).

1.7 Nasledna pomoc obétem dopravnich nehod

1.7.1 Posttraumaticka stresova porucha

U lidi, ktefi prozivaji psychické trauma vlivem dopravni nehody, vznikd akutni reakce na
stres. Pokud trvaji obtize vice nez 3 mésice, prechazi akutni reakce na stres
v posttraumatickou stresovou poruchu. Posttraumaticka stresova porucha se projevuje socialni
izolaci, ktera vznika z pocitu myslenky, Ze ostatni (rodina, pfatelé, znami kolegové aj.)
neporozuméli jejich situaci. Dale u zasazenych osob mohou vznikat fobie, poruchy chovani az
sebevrazedné tendence. Také se muZe objevovat nespavost, pfehnana ulekova reakce,
problémy se soustiedénim a paméti. Znovuprozivani miize mit podobu vtiravych myslenek,
noc¢nich mur, snli. Pokud cokoli ¢lovéku pfipomene traumatizujici udéalost, objevuji se télesné
1 psychicky nepiijemné pocity. Mezi fyzické projevy patii — nevolnost, zvraceni, bledost,
zrudnuti, poceni, palpitace, inava, vycerpani, bolesti bficha, kosti, hlavy, na hrudi, chybi
pocit hladu a zizné. Obéti se vyhybaji ¢emukoli, co mu mize udalost pfipomenout. Kvuli
uzkosti ze znovuprozivani situace se lidé casto vyhybaji odborné pomoci. Zasazeni lidé jsou
ohroZeni alkoholismem a jinymi toxikoméniemi. Je vSak dulezité védét, Ze kazdy ¢lovek na
traumatizujici udalost reaguje naprosto individudlné. Bez zéasahu odborné osoby mohou
vznikat celoZivotni nasledky v podobé psychického a emocionalniho stradani. Mezi odborné
osoby, které mohou pozlstalym pomoc, patii také zdravotnici- lékafi, zdravotni sestry,
zachranafi, s kterymi pozistali a obéti ptichazeji do styku (Bastecka, 2005; Béhanova, 2006;
Vymeétal, 2009).

1.7.2 Nasledna pomoc obétem a pozustalym, kter'i byli ucastniky dopravni

nehody

V Ceské republice (dale jen CR) je fada nestatnich neziskovych organizaci vénujicich
pozornost obétem dopravnich nehod a pozustalym, ktefi v souvislosti s dopravni nehodou

pfiSli o své blizké. Organizace nabizeji odbornou pomoc nejcastéji psychosocialniho
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charakteru. Je vhodné jiz na misté¢ dopravni nehody nebo nasledn¢ v nemocnici (pokud se
ob¢ti nebo pozlstali budou nachézet nasledné¢ v nemocnici) informovat obéti nebo pozlstalé
0 existenci téchto organizaci. Pokud by byla po dopravni nehod¢ vénovana piiméiena
pozornost duSevnimu zdravi, pak by tito lidé pocitovali mnohem méné bolesti, sklicenosti
a utrpeni. Pokud je poskytnuta v€asna a u¢inna pomoc, pak je pfedchazeno posttraumatickym
obtizim. Obéti nebo pozustali se mohou rychleji navratit do osobniho a spole¢enského zivota

a také do pracovniho procesu (Weinberger 2003; Béhanova, 2006).

1.7.2.1 Ceské sdruZeni obéti dopravnich nehod

Sdruzeni bylo zaloZzeno roku 2004. Vzniklo na zakladné traumatické zkuSenosti manzelti
Vondruzkovych. Poskytuje odbornou pomoc ucastnikim dopravni nehody, ale také
pozustalym, ktefi v souvislosti s dopravni nehodou pfisli o své blizké. Hlavnim cilem
organizace je zlepSeni kvality Zivota obéti dopravnich nehod a pozustalych. Bezplatné
poskytuji emociondlni, psychickou, praktickou a také pravni podporu. Sdruzeni poskytuje
navrhy na zlepSeni situace pro poziistalé a obéti dopravnich nehod. Clenové i spolupracovnici
sdruzeni jsou vySkoleni v oblasti pravniho minima a minima v oblasti krizové intervence.
Sdruzeni také potada pietni akce v podobé ekumenické bohosluzby nebo neformalniho
setkani. Zajistuje udrzbu Pamatniku obétem dopravnich nehod. Sdruzenim je poskytovano
telefonické poradenstvi nebo osobni schiizka, v mimofadnych piipadech i navstéva

v

http://www.csodn.cz/ (Béhanova, 2006).

1.7.2.2 Bily kruh bezpeci

Toto obcanské sdruzeni nabizi komplexni sluzby obétem trestnych ¢inti. V oblasti dopravni
nehody poskytuje pomoc lidem, ktefi se stali obéti dopravni nehody zavinéné fidi¢em, ktery
byl pod vlivem omamné latky. Poskytuji pravni, socialni a psychologickou pomoc. Poradny
jsou otevieny obétem, které jsou oficidlnimi obét'mi zlo€inu, ale také latentnim obétem, které
své trauma prozatim neoznamili. Konzultace jsou bezplatné (kromé nadstandardnich sluzeb,

cv v

strankach: http://www.bkb.cz/ (B&hanova, 2006; Cirtkové, Zaruba, 2010).
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1.7.2.3 Obéanské sdruzeni RAFAE

Sdruzeni vzniklo v roce 2004. Zamétuje se na psychosocialni pomoc lidem, ktefi se ocitli
Vv krizovych situacich, individualnich 1 hromadnych nestésti. Poskytuje vzdélavani, sdruzovani
lidi v této oblasti. Sdruzeni vydava odborné letaky pro Sirokou i odbornou vefejnost. Hlavni
naplni této organizace je poskytovat informace o navazné odborné pomoci lidem, ktefi byli
ucastniky krizové udalosti. Zprostiedkovavaji kontakty na krizova centra, rodinné poradny,

cvwr

http://www.rafae.cz/ (Béhanova, 2006).

1.7.2.4 Dlouha cesta

Obcanské sdruzeni Dlouhd cesta vzniklo roku 2005 na podmét maminek, které chvile spojené
s odchodem ditéte prozivali spolecng. Cilem sdruzeni je poméhat rodi¢im, kterym zemfielo
dité v jakémkoli véku a z jakékoli pficiny (napt. dopravni nehody, dlouhé nemoci nebo diky
nestastné nahod¢). Pomoc je pfistupnd i dal§im ¢lentim rodiny. Snazi se o zlepSeni fyzického
a psychického stavu nejblizsich ¢lenti rodiny. Pofadaji setkani, pii kterém se schazeji 1idé,
ktefi prozili stejn¢ bolestnou udalost. Sdruzeni se také zaméfuje na sourozence déti. Pri

cvwr

0 sdruzeni lze ziskat na webovych strankéch: http://www.dlouhacesta.cz/.

1.8 Emoce profesionalii

Profesionalové prozivaji pii zdsahu velké mnozstvi znepokojujicich emoci, ale také strach,
paniku, zlost, vztek. Prozivané emoce mohou mit negativni vliv na praci profesionalt, proto
existuje nepsany zavazek drZet emoce na uzd€. Po narocném zdsahu je dilezité nabidnout
profesiondlim moznost bezpecné ventilace emoci pomoci psychologického debriefingu,
defusingu (Vymétal, 2009).

Pokud dojde u profesionali k uplnému emocionalnimu vycerpani, dochazi k tzv. syndromu
vyhoteni (,,burn-out syndrom‘‘). Vznika v disledku chronického stresu a dlouhodobou
disbalanci mezi zatézi a fazi klidu. Syndrom je reakci na praci vroviné psychické,
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emociondlni 1 fyzické. Béhem prace zachranate plisobi fada stresorti, pfedevs§im pak Casova
tiseil pfi zasahu, pfemira podmétii, mnoho zmén béhem kratké doby eventudlné konflikt mezi
kolegy. Vyskytuje se u profesi, pii kterych je pracovano slidmi. Mezi fyzické piiznaky
syndromu patfi chronickd tnava, slabost, bolest zad, poruchy spanku, poruchy paméti
a soustfedéni aj. K emociondlnim pfiznakiim patii bezmoc, podrazdéni, pocit prazdnoty,
apatie, ztrata nadéje. Aby nedochazelo u profesionaltt k syndromu vyhoteni, je dulezita

pravidelna prevence (Vymeétal, 2009; Stock, 2010).

1.8.1 Defusing a debriefing

Defusing a debriefing jsou krizové intervencni techniky, které se uplatiuji pti zvladani zatéze
vychazejicich z mimoradné udalosti. V dnesni dob¢ je mnoha typt debriefingli a defusingd,
nazyva se tak pfevazna vétSina sezeni, pti kterych je n¢jakym zplisobem probirana mimotadna

udalost (Bastecka, 2005).

Existuje nékolik metod, ale vzdy maji spole¢né tii prvky. Zabyvaji se tim, co se stalo, reakci
lidi, na to co se jim pfihodilo a informuji o tom, jaké obvyklé reakce mohou nastat (Bastecka,

2005).

Defusing probiha v malych skupinach do 12 hodin po udélosti. M4 za kol zmiriiovat
priznaky, snaZi se udéalost uzaviit a rozdé€lit obéti na ty, ktefi situaci zvladaji a ty, ktefi jsou
ohroZeni. Debriefing probiha od jednoho dne do deseti dnli po udélosti. U katastrof tfi-Ctyfi
tydny po udalosti. Pomoc je prakticky stejna jako u defusingu. Pokud pomoc v téchto formach
neni dostacujici, je vhodné navazat spolupraci s odbornym poradenstvim. Mezi odborniky na
duSevni zdravi, ktefi mohou byt pfizvani k sezeni patii: psychologové, psychiatii, socialni
pracovnici, lidé s dal$i profesi (napt. zachranaii), kteti jsou vyskoleni v debrifingu (Bastecka,

2005).

U profesionalii se pfedpokladd, ze Casné intervence se po zasahu odehraji spontanné. Je
ukolem velitele skupiny, aby po zésahu navodil atmosféru pohody, podpory a posilil
spolupraci a vzdjemné pochopeni v tymu. Spole¢ensky humor, pfijeti ostatnimi a pomoc té€m,
kteti byli z tymu nejvice zasaZeni, to vSe pfispiva ke zvladani zatéze po mimotadné udalosti.

U nékterych sezeni neni nutné, aby byl ptfivolan odbornik na dusevni zdravi (Bastecka, 2005).
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2 VYZKUMNA CAST

2.1 Metodika vyzkumu

Vyzkum k mé bakalarské praci byl zpracovan na zéklad¢é vysledki dotaznikového Setteni.
Dotaznik (viz. ptiloha 1) byl rozdélen na dvé ¢asti. Prvni ¢ast dotazniku byla zaméfena na
frekventovanost slozek IZS s tragickou dopravni nehodou, moznosti v pé¢i o pozustalé,
vzdé€lanost a zdjem o vzdélavani v problematice péce o pozlstalé, dale pak na emoce
profesionalti pii tragickych udalostech. Druha ¢éast dotazniku byla zaméfena na osobni

a anamnestické udaje.

Pted zahajenim samotného vyzkumu byli osloveni vedouci pracovnici jednotlivych pracovist,
byli pozadani o potvrzeni souhlasu s dotaznikovym Setfenim. Vyzkum k této bakalatrské praci
probihal na zakladnach zakladnich slozek IZS v ramci jednoho kraje — Hasi¢sky zachranny

sbor (dale jen HZS), PCR, ZZS. Vyzkum byl zahajen 1. 9. 2011 a ukonéen 1. 2. 2012.

2.2 Stanoveni vyzkumného vzorku

Respondenti byli rozdéleni do tii skupin podle pfisluSnosti k zékladni slozce 1ZS. Do kazdé
skupiny bylo pfedano 20 anonymnich dotazniku v ti§téné podobé celkem tedy 60 dotaznikd.
Od respondentii piislusniki PCR bylo vraceno 18 dotaznikii, od piislusniki HZS
15 dotaznikl a od pfislusniktt ZZS 19 dotazniktl, celkem bylo vraceno 52 dotaznikli z 60.

Respondenti nebyli limitovani vékem, pohlavim, vzdélanim ani délkou profesni praxe.

2.3 Vyzkumny nastroj

Vyzkumnym néastrojem byl dotaznik vlastni tvorby. Dotaznik je metoda, pii které ziskavame
empirické informace pomoci nepfimého rozhovoru s dotazovanymi. V dotazniku pouzivame
pfedem formulované otdzky. Mezi vyhody dotazniku patii: finan¢ni a ¢asova nenaro¢nost,
snadné zpracovani a vyhodnoceni dat. Mezi nevyhody dotazniku patii pfedev§im moZnost

jeho vyplnéni nepravdivymi informacemi (Ziakova et al., 2003).
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V dotazniku bylo pouzito celkem 20 otazek, z toho 10 uzavienych, 8 polootevienych otazek
a 2 otazky oteviené. Pred vlastni distribuci dotazniku byla provedena pilotaz u 5 nezavislych

respondentl pracujicich ve slozce 1ZS, po pilotazi neprobéhla v dotazniku zddna zména.

2.4 Zpusob zpracovani dotazniki

Respondenti byli rozdéleni do tii skupin podle ptislusnosti K jednotlivym slozkam IZS.

Ziskané vysledky byly hodnoceny po jednotlivych otazkach. Vysledky byly vyjadieny

absolutni a relativni ¢etnosti. Relativni ¢etnost byla vypocitana ze vzorce:
fi = (ni/ n) *100
(fi - relativni Cetnost v procentech, n; - absolutni ¢etnost, n — celkovy pocet respondentti)

Vysledky byly zpracovany v programu Word a Excel za pomoci grafti a tabulek.

2.5 Vyzkumné otazky

1. Budou piislusnici ZZS komunikovat s poztistalymi vice neZ piislusnici HZS a PCR?

2. Je pro piislusniky vSech slozek stejné dulezité, aby na misto tragické dopravni nehody

S pfitomnosti pozistalych byl povolan psycholog?
3. Lisi se pohled jednotlivych ptislusnikd na smrt?
4. Lisi se pohled ptislusnikli IZS na smrt v zavislosti na délce jejich profesni kariéry?
5. Budou vysokoskolsky vzdélani respondenti 1épe pfipraveni na komunikaci s pozistalymi?
6. Budou viechny slozky vnimat pééi o pozistalé v CR jako dostadujici?

7. Jaka péce miize byt poskytnuta zékladnimi slozkami IZS na misté dopravni nehody?
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2.6 Prezentace vysledkii vyzkumu

Otazka ¢&. 1: Vase slozka se u dopravni nehody v ramci Integrovaného zachranného systému

nachazi v poradi nejcastéji jako prvni, druha nebo tieti?

Tab. 1 Poiadi piijezdu sloZek IZS na misto dopravni nehody

PCR HZS Z7S
Odpovéd | ni | fi (%) [ mi | fi (%) | ni | fi (%)
Prvni 1| 556% | 7 |46,67% | 13 | 68,42%
Druha 5 |27,78% | 8 | 53,33% | 6 | 31,58%
Tieti 12 (6667% | 0| 0% | 0| 0%
n 18 | 100% | 15| 100% | 19 | 100%

vvvvvvvv

dopravni nehody. Z tabulky €. 1 je patrné, ze ve skupiné pftislusniki ZZS cca dvé tietiny
respondentll volilo moZnost, Ze se nejc¢astéji nachazi u dopravni nehody jako prvni. U skupiny
ptislusnikit HZS cca polovina respondentti zvolila moznost, ze se na misté nachazeji jako
druzi. U skupiny PCR nejéast&ji volili moznost pfijezdu na misto jako tfeti, tuto moznost

zvolilo cca dvé tfetiny respondentd.
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Otazka &. 2: Setkavate se pii své praci s vyjezdy k dopravnim nehodam s nasledkem smrti?

Tab. 2 Frekventovanost setkavani se posadek IZS s dopravni nehodou s nasledkem
smrti

PCR HzS ZZS CELKEM

Odpovéd’ n| fi (%) [m | fi(%) | ni | i (%) | ni | fi (%)

ANO, 1x za mésic 2 | 1111% | 1 6,67% 0 0% 3 577%
ANO, 1x za pil roku 8 | 44,44% | 5 | 33,33% | 3 | 15,79% | 16 | 30,77%
ANO, 1x za rok 0 0% 51 3333% | 9 | 47,37% | 14 | 26,92%
ANQO, vice jak 1x za rok 3 | 1667% | O 0% 3 | 1579% | 6 | 11,54%
Jiné: .......... 0 0% 2 |1 1333% | 1 5,26% 3 577%
Doposud jsem se nesetkal/a 5| 27,78% | 2 | 13,33% | 3 | 1579% | 10 | 19,23%
n 18 | 100% | 15 | 100% | 19 | 100% | 52 | 100%

V otazce ¢. 2 méli respondenti odpovidat, jak casto se setkdvaji S dopravni nehodou
s nasledkem smrti z vybranych ¢asovych moznosti. Z tabulky ¢. 2 je patrné, Ze nejcastéji se
respondenti s timto typem dopravni nehody setkavaji v priméru jedenkrat za pul roku, tuto
moznost zvolila cca jedna tietina respondentt z jejich celkového poctu. Dale pak cca jedna
¢tvrtina z celkového poctu respondenttl, zvolila odpoveéd jedenkrat za rok. U 3 respondentd,
z celkového poctu respondentll, byla zvolena moznost volné odpovédi, na kterou odpovédeli

vSichni shodné, Ze nejsou schopni jednozna¢né odpovédét.
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Otazka ¢. 3: Setkéavate se s dopravni nehodou, pii které byla usmrcena osoba a v auté se

nachazeli pozustali bez zranéni nebo s lehkym zranénim?

Tab. 3 Frekventovanost setkavani se s dopravni nehodou, pii které byla usmrcena
0soba, a v auté se nachazeli pozistali

PCR HZS Z7ZS CELKEM
Odpovéd’ n| i) [ ni| i) | ni| £ | | fi(%)
ANO, 1x za mésic 0 0% 1| 667% 0% 1| 1,92%
ANO, 1x za pil roku 1| 556% | 0 0% 526% | 2 | 3,85%
ANO, 1x za rok 6 | 33,33% | 4 | 26,67% 21,05% | 14 | 26,92%
2 5
0 2
9 3

ANO, vice jak 1x za rok 11,11% 33,33% 15,79% | 10 | 19,23%
0% 13,33% 5,26% 3 577%
Doposud jsem se s nesetkal/a 50% 20% 10 | 52,63% | 22 | 42,31%

n 18 | 100% | 15| 100% | 19 | 100% | 52 | 100%

| w & | O

Jiné: ..........

V otazce €. 3 respondenti odpovidali, jak Casto se setkdvaji v priméru s dopravni nehodou, pfi
které byla usmrcena osoba, a v auté se nachdzeli pozustali, kteti situaci vnimali. Z celkového
poctu respondent cca dvé pétiny odpoveédely, ze se doposud s timto typem nehody nesetkaly.
V priméru se cca jedna Ctvrtina respondenti se setkala stimto typem nehody vice nez

jedenkrat ro¢né a cca jedna pétina respondentti vicekrat nez jednou ro¢né.

U 3 respondentli, z celkového poctu respondentli, byla zvolena moZnost volné odpovédi.
Jeden z respondentti napsal, Ze na tuto otazku neni schopen jednoznaéné odpovédét, dalsi
dotazovany se setkava stakovou dopravni nehodou jedenkrat za dva roky a posledni

respondent odpovédeél, ze se setkava v priméru jedenkrat za tfi roky S timto typem nehody.
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Otazka €. 4: Jak &asto se setkavate s dopravni nehodou, pii které pozustali potifebovali vasi

pédi (napt. rozhovor, péc¢i psychologa, duchovni pomoc, 1é€ky)?

Tab. 4 Frekventovanost setkavani se s dopravni nehodou, p¥i které pozustali potirebovali
pomoc profesionali

PCR HZzS ZZs CELKEM

Odpovéd’ m| fi(%) | ni| fi (%) | ni| fi (%) | ni | fi (%)

Doposud jsem se nesetkal/a 8 | 4444% | 7 | 46,67% | 7 | 36,84% | 22 | 42,31%

1x mésicné 0 0% 0 0% 1 5,26% 1 1,92%

1x a vicekrat za rok 9 50% 5 ] 3333% | 11 | 57,89% | 25 | 48,08%

1x a vicekrat za 10 let 1 5,56% 3 20% 0 0% 4 7,69%
Jiné: .......... 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%

n 18 | 100% | 15 | 100% | 19 | 100% | 52 | 100%

Na otazku ¢. 4 méli respondenti odpovidat, jak Casto se setkavaji s dopravni nehodou, pfi
které pozustali na misté potiebovali jejich péci. VétSina respondentd - cca jedna
polovina odpovédéla, ze spééi o pozistalé u dopravni nehody se setkavaji v pruméru
minimalné jedenkrat za rok. Moznost, minimalné jedenkrat za deset let zvolili 4 respondenti
z celkového poctu. Odpovéd’ jedenkrat v mésici zvolil 1 dotazovany z celkového poctu.

Doposud se s touto situaci nesetkaly cca dvé pétiny respondentt z celkového poctu.
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Otazka &. 5: Doslo nékdy k situaci, kdy jste komunikoval s pozustalymi pii dopravni nehodé?

Tab. 5 Komunikace s poziistalymi na misté dopravni nehody

PCR HZS ZZS CELKEM
Odpoveéd n [ fi (%) [ ni| i (%) | ni| fi (%) | ni | fi (%)
ANO, snazil/a jsem s pozistalymi co
nejvice komunikovat, pokud 7 13889% | 4 | 26,67% | 2 | 10,53% | 13| 25%
komunikaci nevyhledavali sami
ANO, poziistali komunikaci 3 |1667% | 2 |1333% | 1 | 526% | 6 | 11,54%
vyhledavali pfimo u mé
Pri mé profesni kariéfe jeStek této | ¢ | 33 330 | 5 | 333306 | 11 | 57,89% | 22 | 42,31%
situaci nedoslo
Chtél bych s pozistalymi
komunikovat, ale bohuZel jsem na 0 0% 1| 667% | 4 |21,05% | 5 | 9,62%
komunikaci nemél/a ¢as
NE, nedoslo - rad bych
komunikoval, ale nevim jak 0 0% 1| 667% | 0 0% 1| 1,92%
poziistalé oslovit
NE, nedoslo - rad bych
komunikoval, ale nevim jaka slova 0 0% 1] 667% | 0 0% 1] 1,92%
poziistalym Fici
NE, nedo3lo - mam ftrach . 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
z komunikace s pozustalymi
NE, nedoslo - komunikaci
S pozistalymi se vyhybam, vyvolava | 0 0% 1]667% | 0 0% 1] 1,92%
ve mné velmi nepfijemné pocity
NE, jiny divod: ...... 2 11111% | O 0% 1| 526% | 3| 577%
n 18 | 100% | 15| 100% |19 | 100% |52 | 100%

Votdzce €. 5 méli respondenti odpovidat, zdali komunikovali u dopravni nehody

s pozustalymi. Z celkového poctu respondentii u cca dvou pétin respondentt K této situaci

nedoslo. Komunikovat s pozustalymi (pokud pozlstaly nevyhledavali komunikaci piimo

u profesionalll) se snazila jedna &tvrtina respondenti z celkového poctu. U cca jedné

desetiny respondentti vyhledavali komunikaci sami pozustali. Na komunikaci neméla Cas

cca jedna desetina respondentti z celkového poc¢tu. U 3 respondentl z celkového poctu byla

zvolena moznost oteviené odpovédi, pii které odpovidali, pro¢ nedoslo k situaci, kdy mohli

komunikovat s pozistalymi. Piislugnici PCR (2 respondenti) odpovédéli, ze komunikace

S pozlstalymi nespada do naplné€ jejich prace, 1 respondent, piislusnik ZZS, odpovédél, Ze

komunikaci s pozistalymi provadi 1ékaf.
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Otazka &. 6: Kolik ¢asu vénujete rozhovoru s pozustalymi?

Tab. 6 Cas, ktery mohou pracovnici IZS vénovat poziistalym p¥i rozhovoru

PCR HZS ZZS CELKEM

Odpovéd’ n| fi (%) | ni | fi (%) | ni | fi (%) | ni | fi (%)

P¥i mé profesni kariére jesté nedoslo
k situaci, kdy bych komunikoval 8 |44,44% | 6 40% |12 |63,16% | 26 | 50%
S poziistalymi.

Zkontroluji jen jejich zdravotni stav, 0 0% 0 0% 4 12105% | 4 | 769%
del§imu rozhovoru se nevénuji. ’ ’

Do 10 min. 1| 556% | 0 0% 1] 526% | 2 | 3,85%
10 -30 minut. 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%
30-60 minut. 1| 556% | 1| 667% |0 0% 2 | 3,85%
Vice jak 60 minut. 0 0% 0 0% 0 0% 0 0%

Je to individualni, nejsem schopen/a 8 | 4244% | 8 |5333% | 2 | 10.53% | 18 | 34.620%
jednoznacné Fici. ' ' ' '

n 18 | 100% | 15| 100% | 19 | 100% | 52 | 100%

Ztabulky ¢. 6 je patrné, Ze polovina respondenti neméla pfilezitost komunikovat
S pozustalymi. Del§imu rozhovoru se nevénovali 4 respondenti z celkového poctu, vSichni
prislusnici ZZS. VétsSinou respondentli, ktefi mohli sviij ¢as vénovat komunikaci
S pozlstalymi, byla oznacena moZnost, Ze nejsou schopni na tuto otdzku jednoznacné

odpovédét, tuto moznost zvolila cca jedna tietina respondenttl z celkového poctu.
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Otazka ¢. 7: Vidél/a jste zachranafe aplikovat utiSujici léky pozustalym na misté nehody,

popiipadé jste sam 1éky jako zachranaf aplikoval?

Tab. 7 Aplikace 1éku poziistalym na misté dopravni nehody

PCR HZS ZZsS CELKEM

Odpovéd’ n| i (%) | ni | fi (%) | ni | i (%0) | ni | fi (%0)
ANO - typ 1éku, podani. 0 0% 0 0% 11| 57,89% | 11 | 21,15%
ANO, ale nevim, jaky typ léku. 5 | 27,78% | 7 | 46,67% | O 0% 12 | 23,08%
NE, nevidél nebo sam neaplikoval. | 13 | 72,22% | 8 | 53,33% | 8 | 42,11% | 29 | 55,77%
n 18 | 100% | 15| 100% |19 | 100% | 52 | 100%

Z tabulky ¢. 7 je patrné, ze cca polovina respondentil z celkového poctu nevidéla nebo
neaplikovala Ik pozistalym, cca jedna ¢tvrtina respondentti z celkového poctu se s aplikaci
1€kt poztstalym setkala, ale nevi, jaky typ 1éku byl aplikovan a cca jedna pétina respondentt
z celkového poctu, vSichni prislusnici ZZS ur¢ili, typ 1éku Apaurin nebo Diazepam, ktery

byly aplikovany per os (Gsty), intravendzné (ziln€) nebo intramuskularné (do svalu).
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Otazka ¢&. 8: Zazil/a jste nékdy, ze k tragické dopravni nehodé. pokud se na misté nachazeli

pozustali, byl pfivolan psycholog?

4 (8%)

8 (15%)

40 (77%)

EANo ®Ne = Nevim

Obr. 1 Privolani psychologa na misto dopravni nehody — celkovy pocet respondentii 1ZS

Z obrazku ¢. 1 je patrné, Ze cca tfi Ctvrtiny respondentll nezaZily piivolani psychologa na
misto dopravné nehody, u které se nachazeli pozustali, 8 respondentti ano a4 respondenti
0 ptitomnosti psychologa nevédi. Z respondentti, ktefi se setkali s ptitomnosti psychologa

u dopravni nehody, jsou 3 piislusnici PCR, 3 piislusnici HZS a 2 piislusnici ZZS.
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Otazka ¢. 9: Povazujete za dulezité, aby k tragické dopravni nehodé., kde se nachazeji

pozustali, byl povolan psycholog?

1(2%)~_ 3(6%)

14 (27%)

34 (65%)

® Ano, podle mé je pritomnost psychologa diilezita.
B ZaleZi na psychickém a fyzickém stavu poziistalého a dalSich okolnostech.

Ne, péci psychologa na misté nehody povaZzuji za nediileZitou.

H Nevim.

Obr. 2 Dulezitost privolani psychologa na misto dopravni nehody - celkovy pocet

respondenti 1ZS

Z obrazku ¢. 2 je patrné, ze cca tfi pétiny respondentii z celkového pocétu by psychologa
k dopravni nehodé povolalo podle psychického a fyzického stavu pozistalého. Podle
cca jedné ctvrtiny respondentil je piitomnost psychologa dilezita Jen 1 respondent povazuje
pfitomnost psychologa za nedutlezitou a 3 respondenti nevédi, zda je pfitomnost psychologa

dilezita.
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Odpovédi respondentii — piislusnikét PCR na otdzku &. 9

1 (5%)

0 (0%) ‘

7 (39%)

10
(56%)

B Ano, podle mé je piitomnost psychologa|
dulezita.

B Zalezi na psychickém a fyzickém stavu
pozistalého a dalSich okolnostech.

Ne, péc¢i psychologa na misté nehody
povazuji za neduileZitou.

® Nevim.

Obr. 3 DiileZitost pFivolani psychologa na misto dopravni nehody — respondenti PCR

Z obrazku &. 3 je patrné, Ze z respondentd, ktefi jsou piislusniky PCR, cca jedna polovina
respondentti by psychologa povolala podle fyzického a psychického stavu pozistalého,
cca dvé pétiny respondentii povazuji ptritomnost psychologa na misté nehody za dilezitou

a 1 respondent nevi, zda je ptitomnost psychologa dulezita.
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Odpovédi respondentti — piislu$niki HZS na otdzku . 9

2(13%) 1(7%)

0 (0%)

12
(80%)

B Ano, podle mé je piritomnost psychologal
dilezita.

B Zalezi na psychickém a fyzickém stavu
pozistalého a dalSich okolnostech.

Ne, péc¢i psychologa na misté nehody
povazuji za neduileZitou.

® Nevim.

Obr. 4 Dilezitost piivolani psychologa na misto dopravni nehody - respondenti HZS

Zobrazku ¢. 4 je patrné, ze zrespondentl, ktefi jsou piisluSniky HZS, ctyfi pétiny
respondentti by psychologa povolaly podle fyzického a psychického stavu pozustalého,
1 respondent povazuje ptitomnost psychologa na misté nehody za dulezitou a 2 respondenti

nevédi, zda je pfitomnost psychologa dilezita.
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Odpoveédi respondentt — piislusnikt ZZS na otdzku ¢. 9

1(5%) ,-0(0%)

6 (32%)
(63%)

B Ano, podle mé je piitomnost psychologa|
dilezita.

B Zalezi na psychickém a fyzickém stavu
pozistalého a dalSich okolnostech.

Ne, péc¢i psychologa na misté nehody
povazuji za nedileZitou.

® Nevim.

Obr. 5 DulezZitost privolani psychologa na misto dopravni nehody - respondenti ZZS

Z obrazku ¢. 5 je patrné, ze zrespondentl, ktefi jsou piislusniky ZZS, cca tii pétiny
respondenttt by psychologa povolaly podle fyzického a psychického stavu pozistalého,
6 respondentli povazuje ptitomnost psychologa na misté nehody za dulezitou a 1 respondent

nepovazuje pritomnost psychologa za dulezitou.
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Otazka ¢. 10: Jak na Vas pusobi setkdvani se smrti?

2 (4%) 2 (4%)

2 (4%)

46 (88%)

B Smrt vnimam jako soucast své profese.
® Smrt vnimam jako osobni prohru a neschopnost ¢lovéku pomoci.

Smrt vnimam velmi bolestné, tyto situaci si pak ¢asto vybavuji.

B Jiny zptisob vnimani .....

Obr. 6 Jak pusobi na respondenty setkavani se smrti — celkovy pocet respondentu I1ZS

Obrazek ¢. 6 znazorfuje, ze z celkového poctu respondentll, pfevazna vétSina zvolila
moznost, Ze smrt vnimaji jako soucast své profese. Jako osobni prohru a neschopnost ¢lovéku
pomoci smrt vnimaji 2 respondenti, 1 respondent je piislusnikem PCR a druhy respondent je
ptislusnikem HZS. Velmi bolestné smrt vnimaji 2 respondenti, pfislusnici HZS a ZZS.
MozZnost volné odpovédi zvolili 2 respondenti S odpovédi - ,,Smrt vnimam jako soucést

Zivota.** (respondent HZS) a ,,Se smrti jsem se doposud nesetkal/a.* (respondent ZZS).
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Tab. 8 Vnimani smrti v zavislosti na délce profesni praxe

Délka praxe
0-5|6-10 | 11-15|16-20 | 21-25
let let let let let
n; n; n; n; n;
Odpovéd’
16 9 12 8 1
Smrt vnimam jako soucast své profese.
Smrt vnimam jako osobni prohru a 1 1 0 0 0
neschopnost ¢lovéku pomoci.
Smrt vnimam velmi bolestné, tyto situaci si pak 1 1 0 0 0
¢asto vybavuji.
1 1 0 0 0
Jiny zptisob vnimani .....
19 12 12 8 1
n

Tabulka ¢. 8 znazoriiuje odpovédi respondentti na otazku ¢. 10, v zavislosti na délce jejich

profesni praxe.
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Otazka ¢. 11: Navstivil jste né€kdy piednaSku, kurz, pfi kterém jste se zabvvali pé¢i o

pozustalé?

15 (29%) 16 (31%)

2 (4%)

19 (36%6)

B Ano, bral jsem tento kurz, pfednasku, jako pfinos.
¥ Ano, ale nebral jsem kurz, piednasku, jako p¥inos.

Ne, ale rad bych se zacastnil kurzu, prednasky s touto tématikou.

® Ne a kurzu s touto tématikou se nechci ziéastnit.

Obr. 7 Navstévnost pirednasky, kurzu, ktery se zabyva péci o pozistalé — celkovy pocet
respondenti 1ZS

Z obrazku ¢. 7 je patrné, ze z celkového poctu respondenttl, cca dvé pétiny respondentt se
doposud nezucastnily kurzu ¢i prednaSky zabyvajici se problematikou péce o pozlstalé, ale
0 prednasku by méli zajem, cca jedna tietina respondentil, se také nezlcastnila a ani nema
0 prednasku ¢i kurz zajem. Kurzu, pfednasky se zacastnila cca jedna tietina respondentt, tito
respondenti brali kurz jako pfinos, 2 respondenti, kteti se zucastnili, nebrali tento kurz ¢&i

prednasku jako pfinos.
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Otéazka ¢. 12: Mate moZnost navs§tévovat pii své profesi psychologa?

1 (2%)

11 (21%)

8 (15%)
32 (62%)

B Ano a sluzbu psychologa jsem jiz vyuzil/a.
¥ Ano, ale sluzbu psychologa jsem jesté nevyuzil/a.
Ne, ale tuto moZnost bych uvitala.

H Ne a tuto moznost nevitam.

Obr. 8 Moznost navstévovani psychologa a vyuZziti této sluzby - celkovy pocet
respondenti IZS

Z obrazku €. 8 je patrné, Ze sluzbu psychologa vyuzil 1 respondent, cca tii pétiny respondentt
maji moznost navstévovat pii své profesi psychologa, ale sluZzbu nevyuZili, 8 respondentl
nema moznost navstévovat psychologa, ale tuto moznost by uvitali a cca jedna pétina

respondentli moznost nema a ani o sluzby psychologa nejevi zajem.
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Otézka &. 13: Jak vnimate pédi o poziistalé tragickych dopravnich nehod v CR?

5 (10%)

"

22 (42%)

20 (38%)

-

5 (10%)

® PIné dostadujici. ® Caste&né dostalujici. ™ Nedostalujici. ® NedokaZu posoudit.

Obr. 9 Pége o poziistalé v CR - celkovy potet respondentii IZS
Z obrazku ¢. 9 je patrné, ze z celkového poctu respondenti jedna desetina vnima péci

0 poziistalé obéti, které se nachazeji na misté¢ dopravni nehody, jako plné dostacujici, cca dvé
pétiny respondentd, jako ¢aste¢né dostacujici, jedna desetina respondenti jako nedostacujici

a cca dvé pétiny respondentii nedokazi péci zhodnotit.
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Odpovédi respondentii — piislusniktt PCR na otdzku &. 13

(5090/ 0 (0%)
0

33%)

3
(17%)

B PIné dostacujici.
® Castecné dostacujici
Nedostacujici.

B NedokaZu posoudit.

Obr. 10 Péée o poziistalé v CR - respondenti PCR

Z obrazku ¢. 10 je patrné, Ze z respondenti policistl, jejich jedna tfetina vnima péci jako
Castecné dostacujici, 3 respondenti jako nedostacujici a polovina respondentli nedokaze péci

zhodnotit.

Odpovédi respondentt — piislusnikdt HZS na otazku ¢. 13

3
(20%)

4
(27%)

0 (0%)

B PIné dostacujici.
B Castecné dostacujici

Nedostacujici.

B NedokaZu posoudit.

Obr. 11 Péée o poziistalé v CR - respondenti HZS
Z obrazku 11 ¢. je patrné, Ze z respondentd hasi¢u, jejich jedna pétina vnima péci jako plné
dostacujici, 4 respondenti vnimaji pé¢i jako caste¢né dostaCujici a cca jedna polovina

respondentl nedokaze péci zhodnotit.
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Odpoveédi respondentt — piislusnikt ZZS na otdzku ¢. 13

2
(10%)

P

5
(26%0)

2
(11%) 10

(53%)

® PIné dostacujici.
B Castecné dostacujici
Nedostacujici.

B NedokaZu posoudit.

Obr. 12 Péce o poziistalé v CR - respondenti ZZS

Z obrazku 12 ¢. je patrné, ze z respondentd ptislusnika ZZS, jejich jedna desetina vnima péci
jako pIn¢ dostacujici, cca jedna polovina respondentd vnima péci jako ¢aste¢né dostacujici,
cca jedna desetina respondentl péCi vnima, jako nedostacujici acca jedna Ctvrtina

respondentll nedokaze péci zhodnotit.
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Otazka &. 14: Byli jste v prub&hu studia pfipravovani na komunikaci s pozustalymi?

6 (11%)

19 (37%)

17 (33%)

7 (13%) 3 (6%)

B Ano a pripravu hodnotim plné dostacujici.

B Ano a pripravu hodnotim ¢astecné dostacujici.
Ano a pripravu hodnotim nedostacujici.

B Ano, ale hodnoceni nedokazu posoudit.

5 Ne.

Obr. 13 Priprava na komunikaci s poziistalymi - celkovy pocet respondenti 1ZS

Obrazek ¢. 13 znazornuje ptipravu respondenti na komunikaci s pozistalymi béhem studia.
Z celkového poctu respondentit cca jedna desetina byla pfipravovana s plné dostacujici
ptipravou, jedna tetina respontentd ptipravu hodnoti jako ¢asteéné dostacujici, 3 respondenti
piipravu hodnoti jako nedostacujici a 7 respondentd nedokaze piipravu posoudit. Na
komunikaci nebyly pfipravovany cca dvé pétiny respondentt, ptevazné piislusnici HZS

aZZs.
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Tab. 9 Priprava respondenti na komunikaci s pozistalymi v zavislosti na vzdélani

Vysokoskolsky vzdélani

Respondenti bez

respondenti vysokoSkolské vzdélani

Odpovéd i ni
Ano a pripravu hodnotim plné 2 4
dostacujici.
Ano a pripravu hodnotim 3 12
¢astecné dostacujici.
Ano a pripravu hodnotim 0 4
nedostacujici.
Ano, ale hodnoceni nedokazu 4 4
posoudit.
Ne. 2 17

11 41

Tabulka €. 9 =zndzorfiuje vliv vysokoskolského vzdélani

S poztistalymi.
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Otazka ¢. 15: Kdo by se mél dle Vaseho nazoru pozustalym v misté dopravni nehody nejvice

vénovat?

Tab. 10 Péce o poziistalé na misté dopravni nehody

PCR HZS ZZS CELKEM

Odpovéd n| @) | ni| fi@) | mi| fi() | n| fi (%)
Zdravotnicky zachrana¥ 4 | 2222% | 1 | 667% | 2 | 1053% | 7 | 13,46%
Lékar 3| 1667% | 0 0% 6 | 31,58% | 9 | 17,31%
Hasi¢ 0 0% 1] 667% | 0 0% 1| 1,92%
Policista 0 0% 0 0% 1| 526% | 1 | 1,92%
Psycholog 10 | 5556% | 12 | 80% | 10 | 52,63% | 32 | 61,54%
Duchovni 1] 55% | 0 0% 0 0% 1| 1,92%
Jiné: ..... 0 0% 1] 667% | 0 0% 1| 1,92%
n 18 | 100% | 15| 100% | 19 | 100% | 52 | 100%

Z tabulky ¢. 10 je patrné, Ze podle vétSiny respondentti by se na misté nehody mél pozistalym
vénovat psycholog, tuto moznost zvolily cca tfi pétiny respondentii, cca jedna pétina
respondentl zvolila moznost 1ékai a 7 respondentli moznost zdravotnicky zachranaf. Jeden
respondent zvolil moznost volné odpovédi : ,,Pozlistalym na misté¢ nehody by se m¢l vénovat

kazdy, kdo ma ¢as.‘*
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Otazka ¢. 16: Kratce popiSte svoji ulohu v péci o pozustalé obéti tragickych dopravnich nehod

na misté nehody:

Tab. 11 Péée o poziistalé na misté nehody, oteviena otizka - respondenti PCR

Pocet respondenti - « 1
PCR Odpovéd
12 Nevyplnéno.
3 ,»S péci jsem se doposud nesetkal.
9 ,» Vyrozumét a pokus o utiSeni pozustalych. Predani véci.
Nastinéni udalosti.**
1 ,,,Komunikace s poztstalymi. Odborna pomoc — odkaz na péci
psychologa.

Tab. 12 Péce o poziistalé na misté nehody, oteviena otazka - respondenti HZS

Pocet respondentii - 1
HZS Odpovéd
8 Nevyplnéno.
9 ,,Jednal bych podle ¢asovych moznosti a podle konkrétni
situace.
1 ,»S péci jsem se doposud nesetkal.
1 ,»Snazim se o jakoukoli pomoc. ‘¢
1 ,,Pozustalého preddm do péce zdravotniku z ditvodu Sokové
reakce.
1 ,,Pfedal bych poztstalého do péce psychologa.‘*
1 ,,Podat informace pozlstalym, naslouchat, v€as a dostatecné
reagovat na podméty poziistalého.

51




Tab. 13 Péce o poziistalé na misté nehody, oteviena otazka - respondenti ZZS

Pocet re;gosndentﬁ - Odpovid
10 Nevyplnéno.
3 ,»onaha o komunikaci dle ordinace 1ékaie aplikovat utisujici 1éky.
2 ,»S péci jsem se doposud nesetkal.
1 ,»Snaha o uklidnéni ptipadné pfedani do zdravotnického zatizeni.‘*
1 ,,P€C1 bych poskytl podle ¢asu, ktery budu mit na poztistalé.
1 5T
1 ,,L€ky dle ordinace .lékafe, transport do zdravotnického zatizeni,
snaha o poskytnuti informaci.‘*

Tabulky ¢. 11, 12 a 13 znazornuji pocty respondentli a jejich odpovédi na otevienou otazku

¢. 16.
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Anamnestické idaje respondentii.

1. Pohlavi

12 (23%)

40 (77%)

B MuZz ®Zena

Obr. 14 Pohlavi - celkovy pocet respondenti — 1ZS

Obrazek ¢. 14 znazortiuje pohlavi respondentli. Z celkového poctu respondentii byla vétSina

respondenti muzského pohlavi.

2. Pramérna délka praxe respondenti

Tab. 14 Primérna délka praxe respondenti

Respondenti | Primérna délka praxe
PCR 11 let
HZS 10 let
Z7S 7 let

Tabulka &. 14 znazoriiuje pramérnou délku praxe respondenttl. U piislusnikia PCR 11 let, HZS
10 let a piislusnici ZZS 7 let.
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3. Zameéstnani.

Tab. 15 Zaméstnani

Piislu$nost respondentii ke sloZce IZS | Pocet respondentii
PCR 18
HZS 15
7S 19

Tabulka ¢. 15 popisuje piislusnost respondenti k jednotlivym slozkam. Z celkového poctu
respondentt bylo 18 piislusniki PCR, 15 piislusniku HZS a 19 ptislusnikt ZZS.

4. Vzdélani

7 (14%) 0 (0%)

3 (6%)

10 (19%)

23 (44%)

9 (17%)

B Stiedoskolské s maturitou

B Stredoskolské s maturitou a specializa¢ni studium.
¥ VysS$i odborné.

B VysokoSkolské bakalarské.

® VysokoSkolské magisterské, inZenyrské, doktorské.

Obr. 15 Vzdélani respondenti - celkovy pocet respondenti IZS

Obrézek ¢. 15 znazoriiuje vzdélani respondentl. Z celkového poctu respondenttl jich cca dve
petiny maji vzdelani sttedoskolské s maturitou, cca jedna pétina respondentli ma pomaturitni
specializa¢ni studium, cca jedna pétina respondentti ma vyssi odborné vzdé€lani, 3 respondenti
maji vysokoskolské bakalaiské, 7 respondenti ma vysokoSkolské magisterské, inzenyrské

nebo doktorské.
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2.7 Diskuse

V diskusi jsou rozebrany odpovédi respondentii na jednotlivé otazky, na které odpovidali

Vv dotazniku (viz. ptiloha 1).

Otazka €. 1: VaSe slozka se u dopravni nehody v ramci Integrovaného zachranného

systému nachazi v poradi nejcastéji jako prvni, druha nebo treti?

Respondenti jednotlivych slozek méli odpovidat, zda se jejich slozka u dopravni nehody
nachdzi prvni, druha nebo tfeti. Prislusniky ZZS byla nejcastéji volena moznost, ze se
udopravni nehody nachazeji v pofadi nejcastéji jako prvni, tuto moznost zvolilo
13 respondent (68,42%). Ptislusnici HZS volili nejéastéji moznost, ze se u dopravni nehody
nachdzeji jako druzi, tuto moznost zvolilo 8 respondentti (53,33%). Druhou nejcastéji volenou
odpovédi u ptislusnikit HZS byla moznost, ze se nachazeji u dopravni nehody jako prvni, tuto
moznost zvolilo 7 respondentii (46,67%). Piislusnici PCR volili nejéastdji moznost, Ze na

misto pfijizdéji jako tfeti, tuto moznost zvolilo 12 respondenti (66,67%).

Z odpovédi na otazku ¢. 1 vyplyva, Ze piijezdy posadek na misto nehod nejsou v presném
potadi. Vliv na piijezd mohou mit rtizné vzdalenosti od zdkladen a mista nehody, dostupnost
posadek, stav provozu na silnicich nebo dodate¢né ptivolani slozky na misto nehody aj.

Otazka €. 2: Setkavate se pri své praci s vvijezdy k dopravnim nehodam s nasledkem

smrti?

Z celkového poctu respondentl, piislusnikti IZS, byla nejcastéji volena moznost, ZzZe
s dopravni nehodou s nasledkem smrti se setkavaji jedenkrat za pil roku, tuto moznost zvolilo
16 respondentt (30,77%), dalsi nejcastéj$i volenou odpovédi bylo jedenkrat za rok, toto
zvolilo 14 dotazovanych (26,92%). S dopravni nehodou s nasledkem smrti se nesetkalo

10 respondentti (19,23%). Jednoznaén¢ nedokazali odpoveédét 3 respondenti (5,77%).

Z odpovédi na otazku €. 2 vyplyva, Ze problematika dopravnich nehod s nasledkem smrti neni
ojedinéla. Dle statistickych udaji PCR za rok 2009 PCR 3etfila celkem 74 815 nehod, pii

kterych bylo usmrceno 832 osob a 3 536 téZce zranéno.

Z vyzkumu bakaléiské prace s ndzvem ,,VlIiv traumatickych udélosti na psychiku profesionali
1ZS** kterou je autorka Bc. Zdeiika Simové, DiS. (z roku 2011) vyplyva, ze se respondenti,
pfislusnici ZZS, nejcastéji setkavaji s traumatickou udélosti pravé s dopravni nehodou se

smrtelnymi nasledky.
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Otazka ¢. 3: Setkavate se s dopravni nehodou, pri které byla usmrcena osoba a v auté se

nachazeli pozustali bez zranéni nebo s lehkvm zranénim?

Z celkového poctu respondentu se jich 22 (42,31%) doposud s timto typem nehody nesetkalo.
V priméru jedenkrat za rok se setkava s pozistalymi u dopravni nehody 14 respondenta

(26,92%) a vice nez jedenkrat za rok se S touto situaci setkava 10 respondentti (19,23%).

Z odpovédi na otazku €. 3 je patrné, Ze vétSina respondentd se s timto typem dopravni nehody
setkala.

Otazka &. 4: Jak casto se setkavate s dopravni nehodou, pri které pozistali potrebovali

vasi péci (napy. rozhovor, pécéi psychologa. duchovni pomoc, 1éky)?

Z respondentu, ktefi se setkali s poztistalymi na misté nehody, byla nejcastéji volena moznost,
ze se setkdvaji s péci o poziistalé na misté nehody minimalné jedenkrat za rok, ale i vicekrat
za rok. Tuto moznost zvolilo 25 respondentu (48,08%). Doposud se s tim nesetkalo

22 respondentti (42,31%). Tento pocet souhlasi s odpovéd’mi na otazku ¢. 3.

Z odpovédi na otazku ¢. 4 vyplyva, ze pokud se respondenti s pozlistalymi na misté dopravni
nehody setkali, bylo zapotiebi poskytnout pozistalym péci. Pomoc mohla byt poskytnuta ve
formé rozhovoru, pfivolani psychologa na misto, 1éky aj.

Otazka ¢. S: Doslo nékdy Kk situaci, kdy jste komunikoval s pozistalymi pri dopravni
nehodé?

K této situaci nedoslo u 22 respondenti (42,31%). Pokud k situaci doslo, respondenti

nejéastéji zvolili moznost, ze se snazili S pozustalymi komunikovat, tuto moznost zvolilo
13 respondentli (25%). U 6 respondentl (11,54%) byla komunikace vyhleddvana ptimo
pozustalymi. Zajem o komunikaci s pozustalymi mélo 5 respondenti (9,62%), ale tito

respondenti neméli na komunikaci s pozistalymi ¢as.

V ramci otazky ¢. 5 je zodpov€zena vyzkumna otazka ¢. 1: Budou pfislusnici ZZS

komunikovat s poziistalymi vice neZ piislu$nici HZS a PCR?

Z odpovédi na otazku €. 5 je patrné, ze vyzkumna otdzka ¢. 1 se mi nepotvrdila. Ptislusnici
PCR a HZS komunikuji s pozistalymi vice nez pfislusnici ZZS. U 5 respondenti byla
zvolena moZnost, Ze by radi komunikovali s pozlstalymi, ale na komunikaci jim nezbyva cCas.

Z téchto 5 respondenti byli 4 ptislusniky ZZS.

To, ze ptislusnici ZZS nekomunikuji tak ¢asto jako ostatni slozky, miize byt zplsobeno tim,
ze jejich prioritou u dopravni nehody je predev§im zachrana lidského zivota a nasledné pak
rychly transport do zdravotnického zatizeni. Pokud se vSak objevi u pacientl neslucitelna

56



poranéni se Zivotem, pak je dalezitd informovanost pozustalych a mohou se obracet pravé na

pracovniky ZZS.

Otazka €. 6: Kolik ¢asu vénujete rozhovoru s pozustalymi?

Otazka ¢. 6 byla zaméfena na délku ¢asu, kterou jsou schopni pfislusnici IZS respondentim
vénovat. Z celkového pocétu respondentd jich 26 (50%) doposud s pozustalymi
nekomunikovalo. VétSina respondentt, ktefi s pozistalymi na misté nehody komunikovali,
jich 18 (34,62%) oznacilo moznost, ze délka komunikace je individualni a nejsou schopni
jednoznacéné urcit ¢as. Po zkontrolovani zdravotniho stavu se delSimu rozhovoru na misté
nehody nevénuji 4 respondenti (7,69%) vSichni pfislusnici ZZS. U 2 respondentt (3,85%)
rozhovor probihal do 10 minut. V rozmezi od 30 do 60 minut rozhovor probihal také

u 2 respondentti (3,85%).

V ramci otazky ¢. 6 je zodpovézena vyzkumna otazka ¢. 1: Budou pfislusnici ZZS

komunikovat s pozistalymi vice neZ prislusnici HZS a PCR?

Z odpovédi na otazku ¢&islo 6 je patrné, Ze piislusnici HZS a PCR komunikuji s poziistalymi

vice nez ptislusnici ZZS.

Otazka ¢. 7: Vidél/a jste zachranare aplikovat utiSujici lékv pozistalym na misté

nehody, popripadé jste sam léky jako zachranar aplikoval?

Dalo by se fici, ze v ramci odbornosti (typ 1éku, zplisob podani) byla tato otdzka zaméfena
predeviim na pfislusniky ZZS, ale zajimala jsem se také i o pfislusniky slozek PCR a HZS,
zdali zaznamenali aplikaci utiSujiciho 1éku poztstalym. Z celkového poctu respondentti jich
29 (55,77%) aplikaci 1éku nezaznamenalo nebo ani 1ék sami neaplikovali. Aplikace 1éku
pozustalym u dopravni nehody byla vidéna 12 respondenty (23,08%), ale nebyl zaznamenan
typ léku azplsob podani. U 11 respondentd (21,15%), vSichni pftisluSnici ZZS, shodé
oznacili, ze pfi téchto situacich aplikuji nejcastéji 1€k s nazvem Apaurin nebo Diazepam,
patiici do 1ékové skupiny benzodiazepini. Zptsob podani byl aplikovan per os (usty),
intraven6zné (Ziln€) nebo intramuskularne (do svalu). Jde o 1€éky dostupné ve voze ZZS, tyto

medikamenty pusobi proti uzkosti, strachu, neklidu aj.

Otazka €. 8: Zazil/a jste nékdy, ze k tragické dopravni nehodé, pokud se na misté

nachazeli pozustali, byl privolan psycholog?

U prevazné vétsiny respondentti ve 40 piipadech (77%), nebyl piitomen psycholog na misté
dopravni nehody, pii které byli pfitomni pozistali, a z téchto respondenti se jich 22 nesetkalo

S pozlstalymi na misté nehody. Z celkového poctu respondentd jich 8 (15%) zaznamenalo
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pfitomnost psychologa na mist¢ nehody a 4 respondenti (8%) nevédi o pfitomnosti

psychologa.

Otazka ¢. 9: Povazujete za dualezité, aby k tragické dopravni nehodé, kde se nachazeji

pozustali, byl povolan psycholog?

Z celkového poctu respondentii, piislusniki IZS, by 34 respondenti (65%) povolalo
psychologa k dopravni nehod¢ v zavislosti na psychickém a fyzickém stavu pozustalych.
Podle 14 respondentl (27%) je ptitomnost psychologa dulezitd nezavisle na psychickém
a fyzickém stavu pozistalého, pouze 1 respondent (2%) povazuje ptitomnost psychologa za
nedulezitou a 3 (6%) respondenti nevédi, zda je piitomnost psychologa diilezita, coz mize byt

zpuisobeno napiiklad nedostatkem zkuSenosti s danou situaci a S péci o pozlstalé.

V ramci otazky €. 9 je zodpovézena vyzkumnd otazka €. 2: Je pro piisluSniky vSech slozek

stejiné dulezité, aby na misto tragické dopravni nehody s pfitomnosti pozustalych byl povolan

psycholog?

Z obrazku €. 3, 4 a 5 je patrné, Ze jednotlivymi slozkami byla nejCastéji volena moznost, ze
psycholog na misté dopravni nehody je dilezity v zévislosti na psychickém a fyzickém stavu
poziistalych a druhou nej¢astéjsi volenou odpovédi bylo, Ze pfitomnost psychologa na misté
nehody je dulezita. Z odpovedi vyplyva, ze pritomnost psychologa na misté¢ nehody povazuje

prevazna vétSina respondentt za dilezitou.

Otazka ¢. 10: Jak na Vas pusobi setkavani se smrti?

U otazky €. 10 pfevazna vétsina respondentti - 46 (88%) zvolila moznost, ze smrt vnimaji,

jako soucast své profese.

V ramci otazky €. 10 je zodpovézena vyzkumna otazka €. 3: LiSi se pohled jednotlivych

prislusnikt na smrt?

U respondentl jednotlivych slozek byla nejCastéji volena moznost, Ze smrt vnimaji, jako
soucast své profese. Jako osobni prohru a neschopnost ¢lovéku pomoci smrt vnimaji
2 respondenti (4%), 1 respondent je piislusnikem PCR a druhy respondent je piislusnikem
HZS, velmi bolestné smrt vnimaji 2 respondenti (4%), ptisluSnici HZS a ZZS. MoZnost volné
odpovédi zvolili 2 respondenti s odpovedi - ,,Smrt vnimam jako soucast Zivota.** (respondent

HZS) a ,,Se smrti jsem se doposud nesetkal/a.* (respondent ZZS).

Z odpovédi je tedy patrné, Ze prevaznad vétSina respondentii vnima smrt jako soucéast své

profese. Z vysledkd vyzkumné casti bakalaiské prace (zroku 2010) na téma ,,Postoj
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zdravotnického zachranare k umirani a smrti.*, ktera byla vypracovana Bc. Petrou Markovou,
je patrné, ze respondenti, ktefi byli ptislusniky ZZS, také smrt vnimaji jako soucast své

profese, avsak to na nich zanechava psychické stopy.

V ramci otazky €. 10 je zodpovézena vyzkumna otazka ¢. 4: Lisi se pohled ptislusSnika 1ZS

na smrt v zavislosti na délce jejich profesni kariéry?

Respondenti byli rozdéleni do 5 skupin podle rozmezi délky jejich profesni praxe od
minimalni, ktera trva 1 mésic, az po maximalni délku praxe, ktera trva 25 let. Do skupiny byli
rozdéleni po 5 letech. U otazky ¢. 10 byla zvolena respondenty nejCastéji moznost, ze smrt
vnimaji jako soucast své profese moznost zvolilo 46 respondentil, z tohoto poctu je délka
profesni praxe 0 — 5 let u 16 respondentd, 6 — 10 let u 9 respondentt, 11 — 15 let
u 12 respondentt, 16 — 20 let u 8 respondentt a 20 — 25 let u 1 respondenta. Jako osobni
prohru smrt vnimaji 2 respondenti (délka praxe u 1 respondenta 0 — 5 let a u druhého 6 — 10).
Velice bolestné smrt vnimaji 2 respondenti (délka praxe u 1 respondenta O — 5 let a u druhého
6 — 10). Moznost volné odpovédi zvolili 2 respondenti s odpovédi - ,,Smrt vnimam jako
soucast zivota.‘* (délka praxe 0 — 5 let) a ,,Se smrti jsem se doposud nesetkal/a.** (délka

praxe 6 — 10 let).

Z jednotlivych odpovédi vyplyva, ze délka praxe nemd vliv na vniméni smrti, vétSina
respondentll smrt vnima jako soucast své profese, avSak u 4 respondentl je smrt vnimana
téZce a bolestné, u téchto respondentll byla délka profesni praxe krat$i doby od 0 — 10 let.
Z vysledkd vyzkumné ¢asti bakalarské prace (z roku 2010), na téma ,,Postoj zdravotnického
zachranafe k umirani a smrti,** ktera byla zpracovana Bc. Petrou Markovou, je patrné, Ze
respondenti, ktefi byli pfislusnici ZZS, pocitovali zmény ve vnimani smrti v zavislosti na
délce jejich profesni praxe, divodem bylo zaloZeni rodiny, setkdvani se smrti, kterd nemusela

nastat aj.

Otazka €. 11: Navstivil jste nékdy prednasku, kurz, pri kterém jste se zabvvali péci

0 pozistalé?

Z odpoveédi na otazku €. 11 je patrné, ze z celkového poctu respondentl se jich vétSina
19 (36 %) nezucastnila prednasky/kurzu, ale radi by se pifednasky zucastnili. Nejvice by méli
zdjem o prednasku s touto problematikou respondenti PCR, coz miize byt zpiisobeno tim, Ze
se s pozustalymi setkavaji Casto, a nejen u dopravni nehody. U policisti mize byt vyZzadovana
informovanost o situaci, 1 stavu jejich blizkych. Dalo by se fici, Ze o pozlistalé mohou

pecovat, kdyz zachranafi a hasi¢i maji praci s vyproStovanim, zachrannou Zivota aj.
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Prednasky s tématikou péce o pozistalé se zucastnilo 18 respondenti (35%) a z toho poctu
2 respondenti nebrali ptednasku jako piinos, coz muze byt zplisobeno kvalitou informaci,
ktera jim byla pfedndsena, zplisobem podani aj. O prednasku/kurz nemd ziajem
15 respondentli (29%), coz mlze byt zplisobeno naroc¢nosti tématu, ale podle mého nazoru by
mél byt kazdy pracovnik IZS a kazdy zdravotnik proskolen v péci o pozistalé. Ti se

nenachazeji jen u dopravnich nehod, ale jsou ptfitomni u mnoha jinych situaci.

Otazka €. 12: Mate moZnost navs§tévovat pri své profesi psychologa?

Pti tvorbé této otazky jsem ptredpokladala, ze odpovédi u kazdé ze slozek IZS budou totozné
(napf. vSichni p¥islusnici PCR maji moZnost navitévovat psychologa, ktery je uréen piesné
pro ng), rozdil by mél byt patrny pouze ve vyuziti a nevyuziti sluzeb psychologa.
U profesiondlti, ktefi tuto moznost nemaji, byla otazka zaméfena na zdjem ¢i nezdjem

0 sluzby psychologa.

U piislusnikt PCR pfevazna vétsina dotazovanych oznaéila mozZnost, Ze sluzby psychologa
ma dostupné, ale doposud je nevyuzila, aviak 5 respondentl (z piislusnikd PCR) sluzbu
psychologa nemé dostupnou. Z celkového poctu respondentli 1 respondent vyuzil sluzbu
psychologa pfisluinik PCR.

U prislusniki HZS prevazna vétSina respondentti oznalila, ze sluzbu psychologa ma
dostupnou, pouze 1 respondent nema sluzbu psychologa dostupnou.

U pftislusniklt ZZS byly odpovédi rozdilné, 6 piisluSniki md moZznost navstévovat sluzbu
psychologa a 13 pfislusnikli nema.

Z odpovedi na otazku €. 12 je patrné, Ze odpoveédi dotazovanych jsou velice rozdilné, je
pravdépodobné, Ze otazka nemusela byt dobfe pochopena. Zajimala jsem piedevSim o sluzby
psychologa, které jsou urceny piimo jednotlivym slozkdm IZS, je také pravdépodobné, Ze
respondenti nemuseji byt informovani o tom, Ze maji moZnost sluzbu psychologa vyuZzivat.

Z odpovédi je vSak patrné, Ze prevazna vétSina respondentlt 51 (98%) sluzbu psychologa

nevyuzila.

Otazka & 13: Jak vnimate pééi o pozistalé tragickych dopravnich nehod v CR?

Z celkového poctu respondentil byla nejcastéji volena moznost, ze péci o poziistalé nemohou
posoudit, moznost byla zvolena 22 respondenty (42%). To, ze respondenti nemohou péci
posoudit, je zptsobeno nedostatkem zkuSenosti s touto situaci, 22 respondentli se s péci

0 pozlstalé¢ nesetkalo, dale 5 respondenti (10%) hodnoti péci jako pIné dostacujici,
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20 respondentti (38%) hodnoti péci, jako ¢astecné dostacujici a 5 respondentti (10%), jako

nedostacujici.

V ramci otazky €. 13 je zodpovézena vyzkumna otazka ¢. 5: Budou vSechny slozky vnimat

péti o pozistalé v CR jako dostadujici?

Z odpovédi na otazku ¢. 13 je patrné, ze vSichni respondenti nevnimaji péci jako plné
dostacujici. Ti respondenti, kteti se s pozlstalymi u dopravni nehody setkali, vnimaji péci
pievazné jako Castecn¢ dostaCujici. Jako nedostaCujici vnima péci 5 respondenti

(3 ptislusnici PCR a 2 HZS).

Otazka €. 14: Bvli jste v priabéhu studia pripravovani na komunikaci s pozustalymi?

Vétsina respondentt - 19 (37%) nebyla béhem studia pfipravovana na komunikaci
S poztistalymi. Pfevaznéd vétSina respondent - 17 (33%), ktefi na komunikaci pfipravovani
byli, hodnoti pfipravu, jako ¢astecné dostacujici. Naprosto nedostacujici hodnoti ptipravu

3 respondenti (6%).

V ramci otazky €. 14 je zodpovézena vyzkumna otazka ¢. 6: Budou vysokoskolsky vzdélani

respondenti 1épe pfipraveni na komunikaci s pozustalymi?

Pro hodnoceni této vyzkumné otazky byli respondenti rozdéleni na vysokoskolsky vzdélané
respondenty, téchto respondentti bylo 11, a respondenty bez vysokoskolského vzdélani, téchto
respondenti bylo 41. Zdivodu nepoméru mezi respondenty byla otdzka obtizné
vyhodnotitelna. V této vyzkumné otdzce jsem predpokladala, ze vSichni vysokoSkolsky
vzdélani respondenti budou v komunikaci S pozustalymi vzdélavani a piipravu budou
hodnotit minimalné jako Caste¢né dostaCujici, coz se mi nepotvrdilo, protoze 2 respondenti
nebyli vzdélavani a 4 respondenti hodnoceni nemohli posoudit, coZ mohlo mit za divod, Ze
své znalosti doposud neuplatnili v praxi. J4 osobné jsem béhem doby svého vzdélavani nebyla
pfipravovana na komunikaci S pozistalymi, ale povazuji toto vzdélavani za velmi dilezité

predevsim u pracovnikll IZS a pracovnikil v jakémkoli zdravotnickém zafizeni.

Otazka ¢. 15: Kdo by se mél dle Vaseho nazoru pozistalym v misté dopravni nehody

nejvice vénovat?

Z celkového poctu respondentl pfevazna vétSina 32 (61,54%) oznacila mozZnost psycholog.
Podle mého ndzoru by mél byt psycholog pfivolan na misto dopravni nehody, pokud je to

alespon trochu mozné. Dale pak 9 respondentti (17,31%) povazuje za dulezitou péci 1ékare.
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Podle mého néazoru je péce lékate (pokud ma cas) na mist¢ nehody dilezitd a mél by

s pozustalymi komunikovat, vysvétlit jim situaci, navrhnou aplikaci utisujiciho 1éku aj.

Otazka €. 16: Kratce popiSte svoji alohu v péci o pozustalé obéti tragickvch dopravnich

nehod na misté nehody.

Respondenti méli moznost vypsat, jakou nejcastéj$i péci jsou schopni na misté nehody
poskytnout. Otdzka nebyla vyplnéna 40 respondenty a 6 respondenti napsalo, ze se s péci

doposud nesetkali.

V ramci otazky €. 16 je zodpovézena vyzkumna otazka ¢. 7: Jakd péfe mize byt poskytnuta

zakladnimi slozkami IZS na misté dopravni nehody?

Respondenti PCR povazuji za diilezitou komunikaci, pokus o utideni a odkazat pozistalé do

péce psychologa.

Respondenti HZS by se snazili o informovanost, komunikaci, odkazani pozustalych do péce

psychologa nebo zdravotnikd.

Respondenti ZZS by jednali dle ¢asovych moznosti, podle ordinace lékafe by aplikovali

utiSujici 1éky a snazili by se o komunikaci a pfedani informaci.
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Z.avér

V teoretické Casti své prace jsem se soustiedila na vysvétleni zakladnich pojmu souvisejicich
s tématem. PredevSim jsem se snazila o vysvétleni pojml jako dopravni nehoda, jeji druhy,
nejcastej$i mozné priciny, povinnosti fidice po dopravni nehod€. Ddle jsem se zaméfila na
pojem mimofadna udalost a situace, jejich nejcastéj$i pfi¢iny, z nichz je jednou pravé
autonehoda. V dalsich kapitolach byly rozebrany jednotlivé zakladni postupy zakladnich
slozek IZS u dopravni nehody. Hlavni naplni mé teoretické Casti prace byla pomoc
poziistalym na misté¢ tragické dopravni nehody. V této Casti jsem se snazila zmapovat
moznosti psychosocialni péce a komunikace, pocity, kter¢é mohou u pozistalych nastat.
V zavéru teoretické ¢asti prace jsem se vénovala néasledné péci, kterd mize byt pozistalym
poskytnuta. V neposledni fadé jsem se zaméfila na emoce profesionali a jejich ventilaci

pomoci metody defusignu a defriefingu.

Vyzkumnd ¢ast této prace probihala pomoci dotaznikového Setieni, pfi kterém dotazovani
pracovnici ve slozkach IZS odpovidali na pfedem stanovené otazky, jeZ byly zaméfeny na
frekventovanost respondentd s tragickymi autonehodami, moznosti pomoci pozlstalym na
misté nehody, vzd€lanost v problematice péCe o pozustalé a pocity profesionali. Vysledky

vyzkumu prezentuji pomoci grafil a tabulek, které jsou zpracované v programu Word a Excel.

Hlavnim cilem mé prace bylo zmapovani moznosti psychosocialni péce a vhodné komunikace
S pozlstalymi na misté¢ dopravni nehody. Z vysledkli vyzkumu z mé prace vyplyva, Ze
situace, kdy se pracovnici IZS setkavaji s poztstalymi na misté dopravni nehody, nepatii mezi
ojedinéle, avSak vétSina respondentii nebyla vzdélavana v problematice, ktera by se zabyvala
péci o poziistalé nebo komunikaci s poziistalymi. Na zakladé€ téchto informaci jsem vytvofila
informa¢ni brozuru (viz pfiloha 2) s doporucenimi pro praxi pifi komunikaci a v péci o
pozistalé na misté¢ dopravni nehody. Text je uren pracovnikiim slozek 1ZS, dale pak muze

byt napomocen studentlim zdravotnickych obort pfi jejich vzdélavani.

63



Soupis bibliografickych citaci

10.

11.

BASTECKA, B. et al. Terenni krizovd prdice : psychosocidlni intervencni tymy.
1. vyd. Praha : Grada Publishing, 2005. ISBN 80-247-0708-X.

BEHANOVA, J. Pomoc obétem dopravnich nehod. Diagnéza V osetiovatelstvi :

nezavisly odborny casopis pro zdravotnické pracovniky. 2006, ro€. 2, ¢. 5, s. 235-236.
ISSN 1801-1349.

BERAN, T. Dopravni nehody : pravni radce pro kazdého ridice. 1. vyd. Brno : Computer
Press, 2007. ISBN 978-80-251-1791-0.

BRECKA, T. A. Komunikace s ucastniky dopravnich nehod z pohledu zachrani.
Rescue report : casopis pro zdachranare, hasice, policisty a krizové managery. 2007,

ro€. 10, €. 2, s. 24-27. ISSN 1212-0456.

BRECKA, T. A. Role duchovniho vramci PIP PCR pii mimoiadnych udalostech.
In Aspekty prace poméhajicich profesi. CVUT, Fakulta Biomedicinského inZenyrstvi,
2011, s. 43-48. ISBN 978-80-86571-12-6.

BYDZOVSKY, J. Akutni stavy v kontextu. 1. vyd. Praha : Triton, 2008. ISBN 978-80-
7254-815-6.

Cesko. Zakon ¢&. 361/2000 Sb. o provozu na pozemnich komunikacich a o zménach
nékterych zakont (zdkon o silniénim provozu). In Shirka zdkonii, Ceskd republika. 2000,

Castka 98, s. 4585.

CIRTKOVA, L. Lékafi primarni péce v kontaktu sob&tmi trestnych &ind. Bulletin
Sdruzeni praktickych lékarii CR. 2009, rog. 18, ¢. 3,s. 15-18. ISSN 1212-6152.

CITRKOVA, L.; ZARUBA, D. Vedlejsi diagnéza : obét trestnych &inti. Diagnoza
V oSetrovatelstvi : odborny casopis pro zdravotnické pracovniky. 2010, roc. 6, €. 2, s. 30-

32. ISSN 1801-1349.

ERTLOVA, F. et al. Pfednemocnicni neodkladnd péce. 2. vyd. Brno : Néarodni centrum
oSetfovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych oborti, 2004. ISBN 80-7013-379-1.

HUML, L. Psychosocialni péce o osoby zasazené mimotadnou udalosti. Lékarské listy

: priloha Zdravotnickych novin. 2009, ro¢. 58, €. 12, s. 14-17. ISSN 0044-1996.

64



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

JANACKOVA, L.; WEISS, P. Komunikace ve zdravotnické péci. 1. vyd. Praha : Portal,
2008. ISBN 978-80-7367-477-9.

MARKOVA, P. Postoj zdravotnického zdachrandre k umirani a smrti, Ceské Budgjovice :

JihoCeska univerzita v Ceskych Bud&jovicich, 2010. (bakalaiska prace)

MV — generélni feditelstvi HZS CR Katalogovy soubor typové &innosti slozek 1ZS pii
spole¢ném zasahu u dopravni nehody, 2009. [cit. 2012-2-22] Dostupny z WWW:
<http://www.hzscr.cz/clanek/dokumentace-izs-587832.aspx

PTACEK, R. et al. Etika a komunikace v mediciné. 1. vyd. Praha : Grada Publishing,
2011. ISBN 978-80-247-3976-2.

REDITELSTVI SLUZBY DOPRAVNI{ POLICIE POLICEINIHO PREZIDIA CESKE
REPUBLIKY Piehled nehodovosti na pozemnich komunikacich v Ceské republice za rok
2009. Praha : Tiskarna ministerstva vnitra CR, 2010.

STOCK, Ch. Syndrom vyhoreni a jak jej zvladnout. 1. vyd. Praha : Grada Publishing,
2010. ISBN 978-80-247-3553-5.

SIMOVA, Z. Vliv traumatickych uddlosti na psychiku profesionalii I1ZS, Pardubice :
Univerzita Pardubice, 2011. (bakalafska prace)

SPATENKOVA, N. Poradenstvi pro pozistalé. 1. vyd. Praha: Grada Publishing,
2008. ISBN 978-80-247-1740-1.

VYMETAL, S. Krizovd komunikace a komunikace rizika. 1. vyd. Praha : Grada
Publishing, 2009. ISBN 978-80-247-2510-9.

WEINBERGER, J. Dopravni nehoda — bézna katastrofa? Psychologie dnes : psychologie,
psychoterapie, Zivotni styl. 2003, roc. 9, €. 5, s. 14-15. ISSN 1211-5886.

ZAYFERT, C; DEVIVA J. C. When Someone You Love Suffers from Posttraumatic
Stress: What to Expect and What You Can Do. New York : Guilford Publications, 2011.
ISBN 978-1-60918-196-3.

ZIAKOVA, K. et al. Osetiovatelstvo : teéria a vedecky vyskum. Martin : Osveta, 2003.
ISBN 80-8063-131-X.

65



Seznam priloh

Ptiloha €. 1 Dotaznik k bakalaifsKe€ praci..........ccoviiiiiiiiiiii e 69

Piiloha ¢. 2 Informac¢ni brozura

66



Seznam tabulek a obrazka

Seznam tabulek

Tab. 1 Poradi piijezdu slozek IZS na misto dopravni nehody..........cccoceviiiiiiiiiiiiiciicee, 29
Tab. 2 Frekventovanost setkavani se posadek IZS s dopravni nehodou s nasledkem smrti.....30

Tab. 3 Frekventovanost setkavani se s dopravni nehodou, pii které byla usmrcena 0soba, a v

auté se NAChAZEIl POZUSLALT........cviiiiiiiii s 31

Tab. 4 Frekventovanost setkdvani se s dopravni nehodou, pii které pozistali potfebovali

POMOC PTOTESTONAITL. ...eiiviiiiiiie ittt e et b e e s be e e e bb e e e bneesntneeas 32
Tab. 5 Komunikace s poztstalymi na misté€ dopravni nehody ...........cccooeeviiiiiiiiicnicnee 33
Tab. 6 Cas, ktery mohou pracovnici IZS vénovat poziistalym pii rozhovoru ......................... 34
Tab. 7 Aplikace 1€k pozistalym na misté dopravni nehody .........cccocvvieiiiiiiiiiiiiieie e 35
Tab. 8 Vnimani smrti v zavislosti na délce profesni praxe........ccccvvvveeiiieeiiiieennineesnnes e 42
Tab. 9 Ptiprava respondentii na komunikaci s poziistalymi v zavislosti na vzdé€lani............... 49
Tab. 10 Péce o pozistalé na misté dopravni nehody ..........ccceiveiiiiiiiiiiiic e 50
Tab. 11 Péce o poziistalé na misté nehody, oteviena otazka - respondenti PCR...................... 51
Tab. 12 Péce o pozustalé na misté nehody, oteviena otazka - respondenti HZS...................... 51
Tab. 13 Péce o pozustalé na misté nehody, oteviena otazka - respondenti ZZS.................... 52
Tab. 14 Primérna délka praxe respondentil...........cccvvvviieiirieneiiee e 53
Tab. 15 ZamMESINANT. ......coiiiiiiiii e 54

Seznam obrazku

Obr. 1 Pfivolani psychologa na misto dopravni nehody — celkovy pocet respondentti IZS.....36

Obr. 2 Ddlezitost pfivolani psychologa na misto dopravni nehody - celkovy pocet

1eSPONAENtU IZS ... 37
Obr. 3 Dilezitost piivolani psychologa na misto dopravni nehody — respondenti PCR .......... 38
Obr. 4 Dilezitost ptivolani psychologa na misto dopravni nehody - respondenti HZS ........... 39

67



Obr. 5 Dilezitost ptivolani psychologa na misto dopravni nehody - respondenti ZZS ........... 40
Obr. 6 Jak piisobi na respondenty setkdvani se smrti — celkovy pocet respondentii IZS ......... 41

Obr. 7 Navstévnost prednasky, kurzu, ktery se zabyva péci o pozistalé — celkovy pocet

TESPONAENTT IZS ...t e et r e et r e e bee e 43

Obr. 8 Moznost navstévovani psychologa a vyuziti této sluzby — celkovy pocet respondentii

720 ST STORURR 44
Obr. 9 Péce o pozistalé v CR - celkovy podet respondentti IZS ..........ooevvvevrvieeeseensieieisiennns 45
Obr. 10 Péce o poziistalé v CR - respondenti PCRu........c.covvvieiieieeiieeeeeeieeessesesessesenens 46
Obr. 11 Pé&e o poziistalé v CR - respondenti HZS............cc.ocuevevreeevoeeeeeeeeeeeee e 46
Obr. 12 Péce o poziistalé v CR - 1eSPONAENtT ZZS .......c.coeeveeeeeereeeeieieeeeeeeses s 47
Obr. 13 Ptiprava na komunikaci s poztstalymi - celkovy pocet respondentt IZS................... 48
Obr. 14 Pohlavi - celkovy pocet respondentil — IZS...........ocoiiiiiiiiii e 53
Obr. 15 Vzdélani respondentti - celkovy pocet respondentll IZS ...........ccooovvviiiiiiiiiiciiee 54

68



Seznam zKratek

aj.

cca

HZS
1ZS
KZOSs
napf.
obr.
PCR
Sh.

tab.
775

ajiné

pfiblizné

¢islo

Ceska republika

Hasicsky zachranny sbor

Integrovany zachranny systém

Krajské zdravotnické operacni stredisko
napftiklad

obrazek

Policie Ceské republiky
sbirky

tabulka

Zdravotnicka zachranna sluzba

69



Piiloha €. 1 Dotaznik k bakalarské praci

Dobry den,

jmenuji se Pavla Vanaskova a jsem studentkou Univerzity Pardubice, Fakulty zdravotnickych
studii, bakalaiského oboru Zdravotnicky zachranaf.

Zadam Vas o nékolik minut Vaseho ¢asu pro vyplnéni tohoto anonymniho dotazniku,jehoz
vysledky vyuziji pro vyzkum v mé zavérecné bakalarské praci na téma Uloha zachranaie
V péci o pozustalé obéti tragickych dopravnich nehod.

V dotazniku prosim oznacte pouze jednu Vami vybranou odpovéd’. Pfi moznosti oteviené

odpovédi, prosim vypiste.

Predem Vam d¢kuji za Vas Cas a ochotu.

1. Vase slozka se u dopravni nehody Vv ramci Integrovaného zachranného systému

nachazi v poradi nejcastéji jako:

[] prvni
(] druha
L] treti

2. Setkavate se pri své praci s vyjezdy k dopravnim nehodam s nasledkem smrti?

[] Ano, setkdvam se

e Pokud ano, oznacte prosim, jak ¢asto se v priméru setkavate s dopravni
nehodou, pfi které byla usmrcena osoba

|
O
|
O
|

1x za mésic.

1x za pal roku

1x za rok

vice jak 1x za rok

Jiné: ..........

[] Doposud jsem se nesetkal/a
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3. Setkavate se s dopravni nehodou, pri které byla usmrcena osoba a v auté se
nachazeli pozistali bez zranéni nebo s lehkym zranénim?

[] Ano, setkdvam se

e Pokud ano, oznacte prosim, jak Casto se v pruméru setkavate s timto
typem dopravni nehody.

O 1x za mésic

O 1x za pul roku

O 1xzarok

O vice jak 1x za rok

O Jiné:..........

[] Doposud jsem se s takovou dopravni nehodou nesetkal/a

4. Jak casto se setkavate s dopravni nehodou, pii které pozistali potiebovali vasi
péci (napf¥. rozhovor, péci psychologa, duchovni pomoc, léky)?

[l
[l
[l
[l
[l

Doposud jsem se netkal/a.
Ix mési¢né

1x a vicekrat za rok

1x a vicekrat za 10let

Jiné: ..........

5. Doslo nékdy k situaci, kdy jste komunikoval s poziistalymi pri dopravni nehodé?

[

O 0O o

Ano, snazil/a jsem s pozlstalymi co nejvice komunikovat, pokud komunikaci
nevyhledavali sami.

Ano, pozustali komunikaci vyhleddvali pfimo u mé.
Pii mé profesni kariéte jeste k této situaci nedoslo.

Chtél bych s pozistalymi komunikovat, ale bohuzel jsem na komunikaci
nem¢l/a cas.

Ne, s poziistalymi nekomunikuji.
e Pokud ne, oznacte prosim diivod, pro¢ s pozlistalymi nekomunikujete.
O Rad bych komunikoval, ale nevim jak pozistalé oslovit.
O Rad bych komunikoval, ale nevim jaka slova pozustalym fici.
[0 Mam strach z komunikace s pozistalymi.
O

Komunikaci s pozistalymi se vyhybam, vyvolava ve mné velmi
nepiijemné pocity.

O

Jing dOvod: ...
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6. Kolik ¢asu vénujete rozhovoru s pozistalymi?

]

I I I R O A

[l

Pii mé profesni kariéte jesté nedoSlo k situaci, kdy bych komunikoval
S pozustalymi.

Zkontroluji jen jejich zdravotni stav, delSimu rozhovoru se nevénuji.
Do 10 min.

10 -30 minut.

30-60 minut.

Vice jak 60 minut.

Je to individudlni, nejsem schopen/a jednoznac¢né fici.

7. Vidél/a jste zachranafe aplikovat utiSujici 1éky pozistalym na misté nehody,
popripadé jste sam léky jako zachranai aplikoval?

[

[l
[l

Ano. Typ léku/ndzev?...................
Zpuasob podani 1éku? ...................

Ano, ale nevim, jaky typ 1€ku.

Ne, nevid¢l, nebo sam neaplikoval.

8. Zazil/a jste nékdy, Ze k tragické dopravni nehodé, pokud se na misté nachazeli
pozustali, byl pFivolan psycholog?

[l
[l
[l

ANo
Ne

Nevim

9. PovaZujete za diilezité, aby k tragické dopravni nehodé, kde se nachazeji
pozustali, byl povolan psycholog?

[l
[l

[l
[l

Ano, podle mé¢ je pfitomnost psychologa dulezita.

Jsou situace, pti kterych je dulezité, aby byl psycholog pfitomen, zalezi vSak
na psychickém a fyzickém stavu pozistalého a dalSich okolnostech.

Ne, péci psychologa na misté nehody povazuji za nedtlezitou.

Nevim.

10. Jak na Vas pusobi setkavani se smrti?

[l
[l
[l
[l

Smrt vnimam jako soucést své profese.
Smrt vnimam jako osobni prohru a neschopnost ¢lovéku pomoci.
Smrt vnimam velmi bolestné, tyto situaci si pak ¢asto vybavuji.

Jiny zptisob vnimani, uved’te prosim jaky: ...
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11. Navstivil jste nékdy prednasku, kurz, pri kterém jste se zabyvali péci o
pozistalé?

L] Ano.
Pokud ano, bral/a jste tento kurz, pfednasku jako ptinos?
O Ano
O Ne
[ Ne.
Pokud ne, zucastnil/a byste se kurzu, ptednasky s tématikou péce o pozustalé?
O Ano
O Ne
12. Mate mozZnost navStévovat pri své profesi psychologa?
[] Ano.
Pokud ano, vyuzil/a jste nékdy sluzby psychologa?
O Ano
O Ne
[] Ne.
Pokud ne, uvital/a byste tuto moznost?
0 Ano
O Ne

13. Jak vnimate péci o poziistalé tragickychdopravnich nehod v CR?
[] PIné& dostadujici.
[0 Casteéné dostadujici.
[J Nedostacujici.
[J Nedokazu posoudit.

14. Byli jste v priibéhu studia pripravovani na komunikaci s pozistalymi?
[ Ano.
e Piipravu hodnotite jako:
O PIn¢ dostacujici
O Castecné dostadujici
O Nedostacujici
O Nedokazu posoudit

[] Ne
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15. Kdo by se mél dle Vaseho nazoru poziistalym v misté dopravni nehody nejvice
vénovat?

]

O 000Oo0oano

Zdravotnicky zachranar
Lékar

Hasi¢

Policista

Psycholog

Duchovni

JINE: oo,

16. Kratce popiste svoji ulohu v péci o pozistalé obéti tragickych dopravnich nehod
na misté nehody:

Anamnestické udaje.
1. Zvolte prosim pohlavi.

[l
[l

Muz

Zena

2. Jste zaméstnancem:

[l
[l
[l

Hasi¢ského zachranného sboru
Policie CR

Zdravotnické zachranné sluzby

4. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

]

N I I A I A

Stfedoskolské s maturitou.

Stfedoskolské s maturitou + pomaturitni specializaéni studium.
Vyssi odborné.

Vysokoskolské bakalaiske.

Vysokoskolské magisterské, inzenyrské, doktorskeé.
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