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1. UvoD

Plan prvni pomoci (traumatologicky plan), ktery stanovuje zasady pro poskytovani prvni pomoci, jako

opatfeni pro pfipad zdolavani mimofadnych udalosti, je zpracovan v souladu s pfislusSnymi ustanovenimi

nasledujicich obecné platnych pfedpisu, v platném znéni:

=  Zakon €. 262/2006 Sb., zakonik prace, § 102 odst. 6, § 103 odst. 1 pism. j)

= Zakon €. 309/2006 Sb., kterym se upravuji dalSi pozadavky bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci
v pracovnépravnich vztazich a o zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi pfi ¢innosti nebo poskytovani
sluzeb mimo pracovnépravni vztahy (zakon o zajisténi dalSich podminek bezpec€nosti a ochrany
zdravi pfi praci), § 2 odst. 1 pism. f)

» Nafizeni vlady €. 101/2005 Sb., o podrobnéjsich pozadavcich na pracovisté a pracovni prostiedi.
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VEasné a spravné poskytnuti prvni pomoci miize nejen omezit nasledky Urazu, ale i zabranit
bezprostfednimu ohroZeni Zivota. K tomuto ucelu slouzi tento plan, jehoZ ustanoveni nafizuje viem
zaméstnancum dodrzovat a plnit dale uvedené zasady.

Vlastnimu poskytnuti prvni pomoci v fadé pfipadd pfedchazi zachranna akce nebo technicka prvni
pomoc. Zachovani bezpec€nosti zachrance je prioritou. Zachrance proto musi konat rozvaznég, s ohledem
na vlastni bezpeénost.

V pfilozeném traumatologické planu jsou popsany situace, se kterymi se mizeme na pracovisti a pfi praci
v laboratofi setkat. Na tuto ¢ast navazuji postupy prvni pomoci pfi stavech bezprostfedné& ohroZujicich
Zivot. Dale jsou v textu popsany pravidla prvni pomoci pfi zZlomeninach a jinych neurazovych stavech.
Posledni ¢ast je vénovana polohovani zranénych.

Nebezpedi pro zachrance v laboratofich a pfilehlych prostorech je tedy spojeno zejména s:
- prostiedim zamofenym jedovatymi latkami (chemikdlie, jedovaté plyny)

- pozarem

- urazy elektrickym proudem.

2. JAK POSTUPOVAT PRI ZRANENI|I OSOB

Zachrance pred zahajenim vlastnich ukonU prvni pomoci musi zhodnotit situaci a rizika pro bezpeénost
svou i ostatnich osob. Laicky zachrance neni povinen prvni pomoc poskytnout, pokud tak nemuze ucinit
bez nebezpedi pro sebe €i jiného. Postupuje pak podle konkrétni situace. Jednotlivé situace jsou popsany
dale v dokumentu v&etné pravidel prvni pomoci.

3. JAK POSTUPOVAT V PRIPADE ZRANENI

1. Zabezpecit misto nehody. Zajisténi bezpeCnosti vSech zucastnénych na misté nehody je prvnim
krokem k provedeni zachrannych praci. Jak postupovat v jednotlivych situacich bude popsano dale
v textu.

2. Zklidnéni za€astnénych osob. Je-li poranény nebo nékdo z u€astnénych osob ze vzniklé situace
v panice nebo hystericky, je tfeba situaci uklidnit, aby nedoslo k dalSim Skodam. Na zranéného
mluvime, uklidiiujeme jej, vysvétlujeme mu situaci, nezvySujeme na né&j psychicky tlak, ptame se ho,
co potiebuje. Pokud je ze vzniklé situace v Soku nezranéna osoba a komplikuje situaci, je tfeba ji
odvést z mista nehody a také ji uklidnit a mluvit s ni.

3. Poskytnout prvni pomoc zranénému. Dle vaznosti zranéni volat zachrannou sluzbu. Pfivolani
odborné pomoci ma obrovsky vyznam pro ¢asovy faktor v souvislosti s poskytnutim odborné péce.
U méné vaznych zranéni vyhledat pfisluSného doktora.

4. Nahlasit araz. Kazdy Uraz se musi nahlasit. Student pfi vyu€ovani laboratorniho cvi¢eni nahlasi
uraz vyucujicimu, student vykonavajici zavére€nou praci nahlasi Uraz svému vedoucimu prace,
zameéstnanec vedoucimu katedry nebo jeho zastupci. Obecné vzdy nadfizenému.

5. Zabezpedcit v laboratofi pracovni misto zranéného. Na konci zachranné akce musi zachrance
zkontrolovat pracovni misto zranéného a zabezpecit jej, aby nedoslo k naslednym Skodam (vypnout
spotrebice, pfivody vody, plynl, uzavfit chemikalie, atd.).
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4. ZASADY POSKYTNUTI PRVNi POMOCI V KONKRETNICH SITUACICH

4.1.OTRAVA PLYNY - ZAMORENI
Vstupni branou otravy jsou dychaci cesty.

Vyvolavajici pficiny:

— unik nebezpeéného chemického plynu (amoniak, chlor, chlorovodik, aj.)
— unik oxidu uhelnatého (nedokonalé spalovani,aj.)

— zplodiny hofeni (fosgen, aj.)

Typické pfiznaky:

Otrava drazdivymi plyny:

— kasel, paleni na prsou, dusnost — otrava chlorem, pavkem, fosgenem, a.
Otrava oxidem uhelnatym :

— Cervena barva obli¢eje, nevolnost, bolest hlavy, zvraceni — poCatek otravy

— pocit duseni, télesna slabost, bezvédomi — pokrocila otrava oxidem uhelnatym

Cim je postizeny ohrozen?
— pfi delSim nebo intenzivnim vystaveni jedovatému plynu mize dojit ke smrti

Ceho potiebujeme docilit?

— omezit nebezpedi pro sebe i druhé

— prerusit vystaveni jedovatého plynu

— pfivolat zdravotnickou zachrannou sluzbu

Postup zabezpeceni oblasti a prvni pomoci:

Pfi zamofreni — Uniku nebezpeéného plynu nebo tékavé latky (amoniak, chlor, chlorovodik, aj.) musime:
- pouzit pfi vstupu do zamorfené mistnosti ochrannou masku s filtrem

- zamezit Uniku plynu — vypnout hlavni ventil tlakové lahve, pfivod centralné rozvadéného plynu, apod.
- odsunout poranéného do bezpe€i mimo zamoreny prostor a zajistit pfivod ¢erstvého vzduchu.

- Vv pfipadé bezvédomi postizeného postupovat dle standardu (5.2. Bezvédomi)

- je-li postizeny pfi védomi, umozni mu zachrance zaujmout polohu, ktera mu nejlépe vyhovuje

- zachrance musi sledovat postizeného do pfijezdu zdravotnické zachranné sluzby

- pokusit se identifikovat pfi€inu zamofeni pro |ékafe

- zajistit zamorenou oblast, aby nedoslo k dalS§im Skodam — vyvétrat, zlikvidovat nebezp. latku, apod.

Toxikologické informacni stredisko: tel. 224 919 293, 224 915 402

- Vv pfipadé nejistoty o spravném postupu vyuzit moznost telefonického kontaktu na Toxikologické
informacni stfedisko, Na Bojisti 1, 120 00 Praha 2

- sdélit zakladni informace o nehodé, udaje o chemickych latkach a jejich slozeni z originalniho obalu
nebo z bezpecénostniho listu

4.2. URAZ ELEKTRICKYM PROUDEM
Vyvolavajici pric¢ina: kontakt s vedenim elektrického proudu (vadny spotfebi€, pracovni uraz).

Typické priznaky:

- ztrata (porucha) védomi

- kFeCe koncetinového svalstva

- lokalni bolest

- popaleniny (zejména u vysokého napéti)

Cim je postizeny ohrozen?

- nahlou zastavou obéhu (zachrance postupuje dle 5.1. Zakladni neodkladna resuscitace)
- popaleninami (dle standardu 4.3. Popaleniny)

- poranénim zpUsobenym padem

Ceho potiebujeme docilit?

- pferudeni kontaktu se zdrojem elektrického proudu
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v pfipadé nahlé zastavy obéhu udrzeni nahradniho priitoku krve v Zivotné dudlezitych organech do
doby pfijezdu zdravotnické zachranné sluzby

Postup zabezpeceni oblasti a postup prvni pomoci:

prioritu mé vZzdy zachovani bezpecnosti zachrance

zachrance se uijisti, Ze zdroj elektrického proudu byl vypnut, neni-li mozné tak ucinit, pferusi kontakt
postiZzeného s pfedmétem pod elektrickym napétim pomoci nevodivého predmétu

v pfipadé nahlé zastavy obé&hu postupuje zachrance dle standardu 5.1. Zakladni neodkladna
resuscitace dospélych

je-li postizeny v bezvédomi, postupuje zachrance podle standardu 5.2. Bezvédomi

je-li postizeny pfi védomi, oSetfi zachrance lokalni poranéni podle standardu 4.3. Popaleniny
v8ichni vazné zasaZeni elektrickym proudem musi byt vySetfeni Iékafem !!

4.3. POPALENINY

Popalenina je uraz zpusobeny lokalnim uc¢inkem vysoké teploty. Vzdy je poSkozena klze (pfipadné
sliznice, nékdy i hloubéji ulozené tkané). Plsobi velké bolesti, je spojena s rizikem nasledné infekce, pfi
vétSim rozsahu ohrozuje Zivot popaleného.

Vyvolavajici pfi¢iny:

kontakt s horkym télesem nebo intenzivnim salavym teplem, plamenem (vafi¢e, kahany, poZar)
opareni (horka voda, horka olejova lazen)
vyboj elektrického proudu vysokého napéti

Typické priznaky:

bolest
viditeIné poskozeni klize — zarudnuti, zbélani, puchyfe, pfiSkvary

Cim je postizeny ohrozen?

infekci
rozvojem nemoci z popaleni pfi rozsahu nad 10 %
popalenim nebo podrazdénim dychacich cest (pary, koufové plyny)

Ceho potiebujeme docilit?

zabranit dalSimu pusobeni tepla
zmirnit bolest
snizit riziko infekce

Postup zabezpeceni oblasti a postup prvni pomoci

zachrance odstrani postizeného z dosahu horkého pfedmétu nebo ho vynese z hoficiho prostrfedi
prerusi ucinek tepla — zajisti sejmuti odévu pfi opafeni - pevné Inouci ¢asti odévu nesnima!
uhaseni hoficiho odévu (politim nebo zakrytim ohné tkaninou — ne umélou)

pfi uniku horkého media uzavfit jeho pfivod

zajistit pfivod Cerstvého vzduchu

zachrance zajisti ochlazeni popalenych ploch chladnou vodou (15-25 °C)

o lokalni popaleniny bez omezeni do ulevy od bolesti (minimalné 10 minut)

o  rozsahlé popaleniny (nad 20 %) jen kratkodobé a jednorazové

zachrance zakryje popalené plochy sterilnim materidlem

Nevhodné postupy prvni pomoci:

intenzivni celkové chlazeni

prikladani ledovych obklad

strhavani puchyfu nebo pfiskvarfeného odévu
pouzivani masti, zasypu, dezinfekci apod.



4.4. POLEPTANI

P¥i

poleptani agresivnimi chemikaliemi je Uraz podobny popaleni.

Vyvolavajici pfi€iny:

Ty

kontakt chemikalie s klzi, sliznicemi nebo o¢ima postizeného

pické pfiznaky:

pal&iva bolest

zména barvy kize (zarudnuti, zbélani, zhnédnuti)

zména reliéfu kiize (otok, mapovita loziska, olupovani v carech)
zvraceni, daveni, poleptani okoli ust a sliznice Ust pfi poZiti Ziraviny
slzeni, kfeCovité sevfeni vicek pfi poleptani o€i

kaSel i dudnost pfi vdechnuti par Ziraviny

Cim je postizeny ohrozen?

poskozenim tkani

naslednou infekci

otokem dychacich cest pfi vdechnuti par Ziraviny
oslepnutim pfi poleptani oka

Ceho potiebujeme docilit?

prerusit plisobeni chemikalie
omezit prinik do hlubSich struktur
zmirnit bolest

Postup zabezpeceni oblasti a postup prvni pomoci:

zachrance se presvédci, ze jemu ani postizenému nehrozi na misté zadné dalsi nebezpeci
zachrance opakované a dlouhodobé oplachuje zasazené misto €istou vodou; pifitom se snazi
chranit okolni neposkozenou kuzi

- pro akutni popaleniny je katedra vybavena sprchami (budova 47 - na panskych zachodech,

budova 49 - ve vstupni chodbé do laboratofe, budova F2 mistnost F2.128)

v pfipadé poleptani Ust zachrance pomuze postiZzenému Usta opakované vyplachnout vodou
v pfipadé poleptani oci zachrance opakované a dlouhodobé vyplachuje zasazené oko jemnym
proudem vody (laboratofe jsou vybaveny o¢ni sprchou)

po dikladném oplachnuti zachrance zakryje poleptané misto nebo oko sterilnim materialem

pfi potfisnéni smési dichlormethan/trifluoroctova kyselina vzdy vyhledat Iékafe — poleptani je zavazné,
mUzZe se projevit az s odstupem ¢asu
v pfipadé vdechnuti par ziraviny zachrance postizeného posadi a zajisti pokud mozno pfivod
Cerstvého chladného vzduchu.
zachrance zajisti nebo doporuci postizenému odborné oSetfeni; v zavaznych pfipadech (velka
poleptana plocha, vdechnuti par ziraviny, poleptani oka, poziti ziraviny) pfivola po poskytnuti prvni
pomoci zdravotnickou zachrannou sluzbu
v pripadé nejistoty o spravném postupu vyuzit moznost kontaktu na
Toxikologické informacni stredisko: tel. 224 919 293, 224 915 402

Nevhodné postupy:

pokusy o neutralizaci
podavani napoje nebo vyvolavani zvraceni pfi poziti ziraviny

4.5. PORANENI OCI
Poranéni oka je spojeno s velikou bolesti a pfechodnou ztratou funkce.

Vyvolavajici priciny:

vniknuti chemikalii
zaneseni ciziho téliska (skelny stfep, necistota, prach, ...)
poranéni o¢ni bulvy (Gderem, narazem, leticim pfedmétem)



Typické pFiznaky:

- siln& bolest

- slzeni

- kfecovité sevreni vicek (Casto obou oci)

Cim je postizeny ohrozen?
- pfi zavazném poranéni az trvalym po8kozenim &i ztratou zraku

Ceho potiebujeme docilit?
- zmirnit bolest
- predejit trvalym nasledkim

Postup zabezpeceni oblasti a postup prvni pomoci

- zachrance postizenému pomUze s orientaci a snazi se jej uklidnit

- pfizasahu oka chemikalii nebo pfi vniknuti drobnych cizich téles je tfeba oko vyplachnout Cistou vodou
— slouzi k tomuto ucell oéni sprchy nainstalované v laboratofich

- oc€i mizeme nasledné vyplachnout oéni vodou s kyselinou boritou z I€karni¢ky
pouze zakryje obé oéi sterilnim obvazem, aby se minimalizoval pohyb bulv (souhyb obou oci), a
pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu

- pfi poranéni oka je nutné vzdy vyhledat odbornou lékafskou pomoc, pfi velmi vazném poranéni
pfivolat zachrannou sluzbu (viz. vyse).

4.6.VYBUCH V LABORATORI

Vybuch je fyzikalni jev, pfi kterém dochazi k nahlému, velmi prudkému uvolnéni energie a prudkému
zvySeni teploty a tlaku zapfi¢inénym prudkym rozkladem urcitych chemickych sloucenin spojenym
s uvolhovanim velkého mnozstvi plynu a tepla. VétSinou je tento jev spojen s oxidaci explodovanych
latek, ale mize se jednat o samovolny rozpad molekuly explodujici slou¢eniny.

K éemu muze dojit?

-k pofezani od stfepin ze sklenénych &i jinych nadob (viz. 4.7. Pofezani)

-k poleptani od kontaminovanych stfepll nebo od potfisnéni chem. latkami (viz. 4.4. Poleptani)
-k masivnimu krvaceni — viz. 5.3. Zastava masivniho krvaceni

-k poranéni o€i (viz. 4.5. Poranéni o¢i)

-k nadychani se zplodin z vybuchu (viz. 4.1. Otrava plyny — zamoreni)

-k popaleni (viz. 4.3. Popaleniny)

4.7. POREZANI
Rana je poruseni celistvosti kiize. Poranéni dalSich tkani & organa zavisi na druhu a hloubce rany.

Vyvolavajici pri€iny:

- Tezné rany — tah ostrého pfedmétu — pofezani se o rozbité sklo, stfepinou pfi vybuchu

- bodné rany — pranik dlouhého pfedmétu v dlouhé ose, probodnuti se ostrou jehlou v laboratofi
- secné rany — uder ostrym pfedmétem

- trzné rany — uder nebo naraz tupého predmétu

Typické priznaky:

- poruSeni celistvosti kiize
- krvaceni

- bolest

Priznaky rizikové rany:

- rany silné krvaci

- rany rozsahlé nebo s velkym poskozenim tkani

- rany silné znecisténé — kontaminovany predmét, ktery ranu zpuasobil
- rany spojené se zlomeninami



Cim je postizeny ohrozen?

- ztratou krve az vykrvacenim pfi velkych ranach

- infekci

- otravou

- poranénim vnitfnich organd a moznym vnitfnim krvacenim

Ceho potiebujeme docilit?

- zastavit krvaceni

- zabranit sifeni infekce

- rozlidit, zda je potfeba odborné o3etfeni

Postup zabezpeceni oblasti a postup prvni pomoci

- zachrance se ujisti, Ze jemu ani postiZzenému na misté nehrozi zadné dalSi nebezpedi

- zachrance predchazi pfimému kontaktu s krvi (pouziva ochranné rukavice)

- v pripadé silného krvaceni postupuje zachrance viz. 5.3. Zastava masivniho zevniho krvaceni

- zachrance mechanicky vydisti ranu proudem c&isté vody do Uplného vyplachnuti vSech necistot; hrubé
mechanické drhnuti rany neni doporu¢eno

- volné cizi pfedméty mize zachrance odstranit, zaklinéné fixuje proti pohybu

- pfFi zvySeném riziku infekce zachrance muze dezinfikovat okoli rany jodovou (pokud na ni postizeny
neni alergicky) nebo jinou dostupnou dezinfekci

- zachrance pfilozi sterilni kryti odpovidajici rozsahu rany (naplast, gaza, obvaz)

- v pfipadé pfitomnosti pfiznakl rizikové rany zachrance zajisti nebo doporuci odborné oSetfeni,
pfipadné pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu; v kazdém pfipadé doporudi postizenému
kontaktovat svého Iékafe kvuli pfipadnému pfeockovani proti tetanu

- pfi poranéni injek&ni jehlou zvazit odborné oSetfeni z pohledu mozné infekce i otravy.

Nevhodné postupy

- hrubé mechanické drhnuti rany

- vytahovani zabodnutych pfedmétu
- pouzivani peroxidu vodiku

4.8. OMRZLINY

Omrzlina je lokalni poskozeni chladem. V laboratofi se muzeme setkat primarné se dvéma zdroiji
nadmérného chladu a to je pevny oxid uhli¢ity (dodavany s nékterymi typy chemikalii pro zajisténi
spravné transportni teploty) nebo kapalny dusik (skladovany v Dewarové nadobé v laboratofi na budové
47, mistnost 47.521).

Typické priznaky:
- palCiva bolest
- ztrata nebo porucha citlivosti

Postup prvni pomoci:

- zachrance odstrani postizeného z dosahu studeného predmétu

- zachrance zajisti nebo doporuci postizenému premisténi do teplého prostiedi

- zachrance zajisti nebo doporudi postizenému ohfivani omrzlych €asti t€la ve vodni lazni o teploté 37—
42 °C po dobu 30 minut

- obnovi-li se prokrveni, neni nutné odborné oSetreni

postizenému odborné osetreni, do té doby kryje omrzla mista sterilnim materialem
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5. PRVNi POMOC U STAVU BEZPROSTREDNIHO OHROZENI ZIVOTA

5.1. ZAKLADNi NEODKLADNA RESUSCITACE DOSPELYCH

Resuscitace je kfiSeni, ozivovani ve stadiu klinické smrti. Za nastup klinické smrti povaZujeme zastavu
obéhu. Zastava obéhu je preruSeni ob&hu krve nasledkem selhani Cinnosti srdce jako pumpy.

Vyvolavajici pficiny:

- srdeéni = nahla zastava obéhu

- onemocnéni srdce

- Uraz elektrickym proudem

- dechové (duseni, nepriuchodnost dychacich cest, dechové selhani)
- téZké urazy hrudniku, Urazy spojené s velkou krevni ztratou

Typické pfiznaky:
- nahla ztrata védomi (stojici pada, sedici se hrouti), nereaguje na osloveni ani mirné zatfeseni
- porucha dychani — postizeny ma lapavé dechy nebo nedycha vibec

Cim je postizeny ohrozen?
- bé&hem 3-5 minut bez u€inného ozZivovani dochazi k postupnému odumirani mozkovych bunék
- bez ucinné resuscitace nema postizeny Sanci na preziti

Ceho potiebujeme docilit?
- udrzeni krevniho obéhu resuscitaci do pfijezdu zdravotnické zachranné sluzby
- co nejrychlejsiho pfijezdu zdravotnické zachranné sluzby

Postup zabezpeceni oblasti a postup prvni pomoci

- zachrance se ujisti, Ze jemu ani postiZzenému na misté nehrozi zadné dalSi nebezpedi

- oslovi postizeného a mirné s nim zatfese — zjisti tak, zda reaguje

Pokud postizeny reaguje:

- zachrance ho ponecha v poloze, v jaké ho nalezl (pokud mu v ni nehrozi dal$i nebezpedi), a v pfipadé
potfeby pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu a poskytne prvni pomoc

Pokud postizeny nereaguje:

- zachrance se pokusi pfivolat nékoho dal$iho na pomoc, Setrné otodi postizeného na zada a uvolni
zaklonem hlavy a zvednutim brady jeho dychaci cesty (polozi ruku na ¢elo postizeného a tlakem na
ni zakloni hlavu, zaroven Spicky prstd druhé ruky polozi pod bradu postizeného a zvedne ji)

- udrzuje takto uvolnéné dychaci cesty a zkontroluje, zda postizeny normalné dycha (sleduje pohyby
hrudniku, tvafi a uchem pfilozenym k Gstim postizeného posloucha a pocituje proudici vzduch)

- pokud si je zachrance jist, ze postizeny normalné dycha, postupuje dale viz. 5.2 Bezvédomi

Pokud postizeny nereaguje a zachrance ma pochybnost, zda normainé dycha:

- snazi se pfivolat nékoho dalsiho na pomoc, oznami pfihodu na tisfiovou linku 155

- poklekne vedle hrudniku postizeného

- polozi dlar jedné ruky doprostifed hrudniku postizeného, hranu dlané druhé ruky pfilozi na ruku prvni
a zajisti, aby se zadny tlak nepfenasel na Zebra postiZzeného (vyhodné je propleteni prstl)

- zaujme polohu kolmo nad hrudnikem postizeného a s pazemi propnutymi v loktech stlacuje hrudnik
frekvenci alespori 100 stlaceni za minutu (ne vice nez 120 za minutu) do hloubky 5—6 cm

- po kazdém stlaeni umozni navrat hrudniku do puvodni polohy, neztraci v3ak kontakt mezi svyma
rukama a hrudnikem postizeného

- pokracCuje v nepferuSovaném stlacovani hrudniku frekvenci alesport 100 za minutu do pfijezdu
zdravotnické zachranné sluzby, nebo dokud se postizeny nezacne budit (hybat se, otevirat odi,
normalné dychat)

Pokud je k tomu zachrance vyskolen a je ochoten provadét umélé dychani, kombinuje stlaCeni

hrudniku a umélé vdechy v poméru 30:2 nasledujicim zpisobem:

- po 30 stlaéenich hrudniku uvolni znovu zaklonem hlavy a zvednutim brady dychaci cesty, pfitom
pootevie Usta postizeného

- palcem a ukazovakem ruky spocivajici na Cele postizeného stiskne nosni kfidla



- normalné se nadechne, pfiloZi sva Usta t&sné na Usta postizeného a plynule vydechne do postiZzeného,
pfitom sleduje, zda se hrudnik postiZzeného zveda

- poté zachrance oddali sva Usta a umoZzni postizenému vydechnout

- znovu se nadechne a stejnym postupem vdechne jesté jednou do postiZzeného; nikdy se nepokousi
0 vice nez dva umeélé vdechy za sebou (pokusy o umélé vdechy trvaji maximalné 5 sekund); pokud
jsou prvni dva pokusy o umélé vdechy neuspésné, pred dalSimi pokusy zkontroluje dutinu ustni
postizeného, odstrani pfipadnou viditelnou prekazku a ovéfi, zda je dostateCny zaklon hlavy
a zvednuti brady postiZzeného

- bez prodleni zane znovu stladovat hrudnik

- pokracuje v nepferusovaném ozivovani v poméru 30 stlaceni hrudniku ku 2 vdechim do pfijezdu
zdravotnické zachranné sluzby, nebo dokud se postizeny nezacne budit (hybat se, otevirat odi,
normalné dychat)

- zacne-li se v prubéhu ozZivovani postizeny budit (hybat se, otevirat o¢i, normalné dychat), pferusi
zachrance ozivovani a postupuje dale viz. 5.2. Bezvédomi, postiZzeného pfitom neustéle sleduje
a v pfipadé potieby znovu zahaji oZivovani

Nevhodné postupy

- nerozpoznani zastavy obéhu (mylna interpretace lapavych decht, zaména za epilepsii, opilost atd.)
- pferuSovani masaze

- nedostate¢na frekvence stlaceni (méné nez 100 za minutu)

- nedostate¢na hloubka stlaceni

5.2. BEZVEDOMI

Védomi je jednou ze tfi zakladnich zivotnich funkci. Bezvédomi je stav bezprostfedniho ohrozeni Zivota.
Vyvolavajici pfi€iny:

- porucha ostatnich zakladnich Zivotnich funkci (dychani, krevniho ob&hu)

- poskozeni mozku (Uraz, krvaceni, epilepsie, nador)

- poruchy latkové vymeény organismu (napf. komplikace cukrovky)

- oftravy (alkohol, uklidfiujici Iéky, navykove latky)

Typické priznaky:
- postizeny lezi &i sedi ve zhroucené poloze
- podle hloubky poruchy védomi nereaguje na slovni, fyzické ani bolestivé podnéty

Cim je postizeny ohrozen?

- mechanickou neprlchodnosti dychacich cest (zapadly kofen jazyka)

- vdechnutim nebo zate€enim tekutého obsahu do plic

- selhanim ostatnich zakladnich Zivotnich funkci (dychani, krevniho ob&hu)
- podchlazenim

- padem a urazem pfi nahlém vzniku poruchy védomi

Ceho potiebujeme docilit?

- uvolnit dychaci cesty, pfipadné zabranit vzniku jejich nepridchodnosti
- vCas zjistit pfipadné zhorSeni stavu se vznikem nahlé zastavy obéhu
- zabranit vdechnuti ¢i zateceni tekutého obsahu do plic

Postup prvni pomoci:

- zachrance se ujisti, ze jemu ani postizenému na misté nehrozi zadné dalSi nebezpeci

- zachrance oslovi postizeného a zatrese jim — zjisti, zda reaguje:

- pokud reaguje, ponecha ho zachrance v poloze, v jaké se nachazi (nehrozi-li v ni postizenému dalsi
nebezpeci) a v pfipadé potfeby pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu

- pokud nereaguje, zjisti zachrance, zda postizeny normalné dycha; pokud si neni jist, Ze postizeny
dycha normalné, postupuje zachrance dale podle standardu 5.1. Zakladni neodkladna resuscitace
dospélych

Pokud postizeny dycha normalné (s vyjimkou stavti dale popsanych):



- ponecha ho zachrance v poloze, v jaké se nachazi (nehrozi-li mu v ni dal$i nebezpedi), trvale udrzuje
volné dychaci cesty, sleduje jeho dychani a pfivold zdravotnickou zachrannou sluzbu

- zachrance postizeného nepfetrzité sleduje, pokud pfestane postizeny dychat normalné, postupuje
zachrance ihned viz. 5.1. Zakladni neodkladna resuscitace

Zotavovaci polohu zachrance pouzije pouze za nasledujicich okolnosti a podminky, ze postizeny

normalné dycha:

- jedna-li se pravdépodobné o opilost ¢i jinou otravu

- postizeny zvraci nebo krvaci z ust ¢i nosu

- je-li nutné postizeného z jakychkoliv divodu opustit

- postizeného v bezvédomi zachrance pfikryje pfikryvkou €i izotermickou folii

Nevhodné postupy:

- vytahovani jazyka (zranéného jen otoCte na zada, zaklorite hlavu a zkontrolujte dychani, zda je
normalni ¢i nikoli a podle toho postupujte)

- podkladani hlavy

- pokusy o posazeni

- uloZeni do zotavovaci polohy bez moznosti kontroly kvality dychani

5.3.ZASTAVA MASIVNIHO KRVACENI
Za masivni krvaceni povazujeme stav, pfi kterém dochazi k rychlé ztraté vétsiho mnozstvi krve.

Vyvolavajici priciny:
- v8echny druhy ran (zejména fezné)
- amputace

Typické priznaky:

- krev stfika nebo intenzivné vytéka z rany (rozliSeni tepenného a Zilniho krvaceni neni podstatné)
- postizeny je bledy

- 0dév je nasakly krvi, krvava kaluz na zemi

Cim je postizeny ohrozen?
- velkou krevni ztratou s rozvojem Soku
- zastavou obéhu v dusledku vykrvaceni

Ceho potiebujeme docilit
- zastavit, nebo alespor vyrazné omezit krvaceni

Postup prvni pomoci

- zachrance se ujisti, Ze jemu ani postizenému na misté nehrozi zadné dalSi nebezpedi

- zachrance postizeného posadi nebo polozi

- zachrance pevné stlaci krvacejici cévu pfimo v rané (ruka by méla byt chranéna rukavici, je-li to
mozné)

- pokud to situace vyzaduje a umozfiuje, zhotovi zachrance tlakovy obvaz

- zachrance zajisti potfebna protiSokova opatfeni dle standardu 5.4. Vnitini krvaceni a prevence Soku

Ostatni postupy:
Zaskrcovadlo (turniket):
- je extrémnim prostfedkem v laické prvni pomaoci
- je vyhrazeno pro nasledujici situace:
o hromadna nestésti, vale€né podminky apod.
o nemoZznost zastavit nebo vyrazné omezit krvaceni pfimym tlakem
- mélo by byt pouzivano pouze specialné vyskolenym zachrancem
- pfiklada se zasadné nad ranu na paZzi nebo stehno; nikdy v8ak do tésného sousedstvi lokte ¢i kolene
- jednou pfiloZzené zaskrcovadlo se zasadné nepovoluje
- na zaSkrcenou koncetinu je nutné napsat €as pfiloZzeni zasSkrcovadla
- zaSkrcenou konéetinu je pfi déletrvajicim zaskrceni vhodné chladit
- postizeny se zasSkrcenou konéetinou musi byt v co nejkratSim ¢ase dopraven ke konec¢nému oSetfeni
- zaSkrcovadlo musi byt fadné utazeno



nedostate¢né pfilozené zaskrcovadlo mlze krvaceni naopak zhorsit

Zvednuti koncetiny a tlakové body — jsou neucinné a nemély by byt pouzivany!

5.4. VNITRNI KRVACENiI A PREVENCE SOKU

Vnitini krvaceni je Unik krve do télesnych dutin nebo do vnitfnich organu.
Sok je stav, kdy organismus neni schopen zabezpecit potfebnou dodavku kysliku do tkani a organu.
Prevladajici pfi€ina Soku je velka ztrata krve.

Vyvolavajici pfi¢iny vnifniho krvaceni:

Urazy zpUsobené velikou energii (pady z vySe, narazy ve vétsi rychlosti)

pfimé nasili plsobici na trup

bodna a stielna poranéni

nékdy spontanni krvaceni zplsobené nemoci (nador, viedova choroba zaludku)

Typické priznaky (irazového Soku):

patrné vné&jsi krvaceni nebo podezfeni na vnitfni (podle mechanismu Urazu)
bledost, chladna klize, studeny pot

slabost, unava, mozny neklid, porucha védomi

zrychleny a slaby tep

pocit zizné

Cim je postizeny ohrozen?

selhanim zakladnich zZivotnich funkci

Cemu potrebujeme docilit?

co nejrychlejSimu pfijezdu zachranné sluzby
zabranit dalSimu rozvoji Soku

Postup prvni pomoci:

Ne

zachrance se uijisti, ze jemu ani postizenému nehrozi dalSi nebezpeci

zachrance postizeného polozi a zastavi pfipadné viditelné zevni krvaceni viz. 5.3. Zastava masivniho
krvaceni

zachrance pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu

pokud postizeny netoleruje polohu vleze na zadech, umozni mu zachrance zaujmout jinou polohu,
ktera mu vyhovuje

zachrance se vyvaruje bolestivych manipulaci, vyzve postizeného, aby se vyhnul fyzické namaze
zachrance brani podchlazeni postizeného — postizeného izoluje od zemé a pfikryje ho pfikryvkou nebo
izotermickou folii

zachrance postizeného nepretrzité sleduje, pokud je to mozné, a ihned reaguje na pfipadné zhorseni

vhodné postupy

poloha se zdvizenymi dolnimi konc¢etinami (tzv. ,protiSokova poloha®) — jeji u¢innost v podminkach
laické prvni pomoci pfi odvraceni Soku nebyla prokazana a pro nékteré zranéné muze byt rizikova,
proto neni nadale doporucena

autotransfuzni poloha (zdvihnuti dolnich i hornich kon&etin do pravého uhlu) — je rizikova, a v laické
prvni pomoci proto nesmi byt pouzivan

Pravidlo ,,5T“

tiSeni bolesti — dle druhu urazu (chlazeni popalenin, znehybnéni zlomenin apod.)

teplo — snaha o udrzeni optimalniho tepelného komfortu

ticho — zabezpeceni relativniho klidu, spravné psychologické pusobeni

tekutiny — snazime se utlumit pocit zizné otiranim rt{i vihkym kapesnikem, nikdy nepodavame tekutiny
usty

transport — vzdy jsme povinni co nejdfive pfivolat zachrannou sluzbu se zdliraznénim, Ze se jedna
0 postizeného v Soku
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6. PRVNi POMOC U JINYCH JEDNORAZOVYCH STAVU

6.1. PRVNi POMOC PRI PORANENI KONCETIN

Urazy kongetin zahrnuji zlomeniny kosti, poskozeni kloubll (pohmozdé&ni, podvrtnuti, vykloubeni),
pohmozdéni svalll a poranéni Slach. Zlomenina je poSkozeni celistvosti kosti, v pfipadé kombinace
s ranou ji oznaCujeme jako otevienou.

Vyvolavajici pfi¢iny:

nej¢astéji pfima sila pusobici na koncetinu

Obecné pfiznaky:

bolestivy otok
krevni vyron
omezeni pohybu

Zavazné priznaky:

pocit nebo zvuk prasknuti pfi Urazu

deformita, abnormalni pohyb mimo kloub

nemoznost konCetinu zatizit (vyrazné omezeni pohybu a funkce)
poruchy prokrveni (koncetina je bleda, chladna)

pfitomnost rdny nebo krvaceni spojené s jinymi zavaznymi pfiznaky

Cim je postizeny ohrozen?

ztratou krve — moznost rozvoje Soku pfi zZlomeninach dlouhych kosti
poranénim dalSich struktur (cév a nerva)
infekci otevienych zlomenin

Ceho potiebujeme docilit?

zastavit (omezit) krvaceni
predejit dalSimu poSkozeni tkani
zmirnit bolest

zabranit vzniku infekce

Postup prvni pomoci:

zachrance se ujisti, ze jemu ani postizenému na misté nehrozi zadné dalSi nebezpeci

zachrance zastavi viditeIné zevni krvaceni viz. 4.3. Zastava masivniho zevniho krvaceni a oSetfi
rany (pokud mozno pomoci sterilniho materialu)

zachrance doporuci nebo zajisti, aby postizeny poranénou koncetinu nezatézoval, a omezi i jakékoliv
jiné manipulace s kongetinou, které nejsou nezbytné

zachrance zkontroluje stav konc&etiny — prokrveni, hybnost, citlivost — a v pfipadé pfitomnosti
zavaznych ptiznakl (viz vySe) pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu; pfi bézné dostupnosti
zdravotnické zachranné sluzby neni znehybriovani zlomenin soucasti laické prvni pomoci

pfi nepfitomnosti zavaznych pfiznakd neni zpravidla odborné oSetfeni nutné, zachrance doporudi
postizenému nezatézovat poranénou koncetinu, zvednout ji a chladit, pfipadné pouzit elasticky obvaz
v pfipadé chlazeni ledem je nutné vzdy chladit pfes tkaninu; doba souvislého chlazeni nema prekrocit
20 minut

Nevhodné postupy:

pokusy o rovnani zlomenin a napravovani kloubu
podcenéni krevnich ztrat

13
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7. PRVNi POMOC PRI NEURAZOVYCH STAVECH

7.1. KRATKODOBE PORUCHY VEDOMi (MDLOBA)

Stav Ize definovat jako pfechodnou ztratu védomi zplisobenou nedokrvenosti mozku, oznacuje se jako
mdloba.

Vyvolavajici pficiny:

- zmény polohy téla (z lehu nebo ze sedu do stoje)

- dlouhé stani v dusném a teplém prostfedi (uzaviené prostory, masova shromazdéni)
- stresové situace u emocné labilnich osob

- srde¢ni onemocnéni spojené s poruchami rytmu (arytmie)

- alergickeé reakce, krvaceni

Typické pfiznaky

- postizeny je bledy, citi se slaby, to¢i se mu hlava

- nasleduje pad (sesunuti k zemi)

- ve vodorovné poloze se zahy probira zpét k plnému védomi

Cim je postizeny nejvice ohrozen?
- poranénim pfi padu
- nerozpoznanim pfipadného vaznéjsiho stavu (bezvédomi, nahla zastava obéhu)

Ceho potiebujeme docilit?
- obnovit prokrveni mozku
- vylougit zavazné akutni selhani Zivotné dulezitych funkci

Postup prvni pomoci:

- zachrance se pfi padu snazi postizeného zachytit, a zabranit tak jeho urazu

- poté ho ulozi na zada a zvedne mu dolni koncetiny

- uvolni mu tisnici odév a zajisti pfivod Cerstvého vzduchu

- pfi podezfeni na vaznéjsi pficinu nebo je-li postizena starsi osoba, pfivola zachrance zdravotnickou
zachrannou sluzbu za ucelem odborného vysetreni

- pokud postizeny nenabyva rychle védomi, postupuje zachrance podle standardu 5.2. Bezvédomi

- pokud jsou pochybnosti, zda postizeny dycha normalné, postupuje zachrance neprodlené
viz. 5.1. Zakladni neodkladna resuscitace dospélych

7.2. KRECOVE STAVY

Kreci rozumime vli neovladatelné stahy kosterniho svalstva. Projevuiji se jako zaskuby nebo trvaly stah.
Zachvaty krecCi byvaiji zpravidla spojeny s poruchou védomi.

Vyvolavajici pfi€iny:

- epilepsie (padoucnice)

- nahly vzestup télesné teploty (pfehrati, febrilni kfeCe u déti)

- nedokrveni mozku (mozna znamka zastavy obéhu, mozkova pfihoda)

Typické priznaky:

- vzpinani trupu (prohnuti do tvaru luku), Skubavé kifece koncetin

- péna u ust, pokousani jazyka

- pomoceni, pokaleni

- po odeznéni zachvatu zpravidla pfetrvava porucha védomi ¢i zmatenost postizeného

Cim je postizeny ohrozen?

- poranénim vzniklym pfi padu ¢i kiecich

- nepruchodnosti dychacich cest

- nerozpoznanim pfipadného kritického stavu — nahlé zastavy obéhu

Ceho potiebujeme docilit?
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- zabranit poranéni postizeného
- udrzet prlichodnost dychacich cest

- rozpoznat pfipadny zavaznéjsi stav — nahlou zastavu obéhu

Postup prvni pomoci:

- zachrance z okoli postiZzeného odstrani pfedméty, o néz by se mohl poranit

- po odeznéni zachvatu, dokud se postiZzeny neprobere k védomi, postupuje viz. 5.2. Bezvédomi,
v pfipadé pochybnosti, zda postizeny dycha normalng, postupuje zachrance neprodlené podle
standardu 5.1. Zakladni neodkladna resuscitace dospélych

- zachrance pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu; to neni nutné, je-li si zachrance jist, Ze se jedna
o typicky probihajici zachvat u znamého epileptika

Nevhodné postupy:

- paceni cCelisti a vytahovani jazyka ve fazi kfec¢i — hrozi poranéni postizené osoby i prstl zachrance;
na kvalitu dychani tyto postupy nemaji vliv

- fyzické branéni pohybu postizeného béhem zachvatu kieci

7.3.  NAHLE BOLESTI NA HRUDI

Nejvaznéjsi pFicinou bolesti na hrudi je srde¢ni infarkt (nedokrvenost ¢asti srde¢niho svalu), ktery miize
vyustit v nahlou zastavu obéhu a vyzaduje neodkladné odborné oSetfeni.

Vyvolavajici priciny:

- fyzickda namaha (chize do schodd, jizda na kole,...)
- zména teploty (z tepla do chladu)

- psychické rozruseni

- nékdy vznikd bolest i v klidu (bez zjistitelné pficiny)

Typické priznaky:

- nahle vznikly nepfijemny tlak, svirani i paleni uprostfed hrudniku

- vyzafovani do ramenou, hornich koncetin (astgji levé), mezi lopatky, do dolni Celisti ¢i nadbfisku
- bolest byva spojena s dusnosti, pocitem Uzkosti, studenym potem, nevolnosti &i zvracenim

Cim je postizeny ohrozen?
- nahlou zastavou obéhu
- nevratnym poskozenim srde¢niho svalu

Ceho potiebujeme docilit?

- co nejrychlejsiho pfijezdu zdravotnické zachranné sluzby
- zKlidnit postizeného a zmirnit jeho potize

- snizit riziko vzniku nahlé zastavy obéhu

Postup prvni pomoci:

- zachrance umozni postizenému zaujmout ulevovou polohu (nej¢astéji v polosedé), uvolni mu tisnici
odév, zajisti pfivod Cerstvého vzduchu

- zachrance ihned pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu

- zachrance pozada postizeného, aby se vyvaroval fyzické namahy (dUsledné zabrani chuzi)

- ma-li postizeny pro tento pfipad pfedepsany né&jaké léky, pomuze mu je zachrance uzit

- zachrance postizeného pokud mozno neopousti, sleduje jeho stav a reaguje na jeho pfipadné
zhorseni; pfestane-li postizeny normalné dychat, postupuje zachrance neprodlené viz. 5.1. Zakladni
neodkladna resuscitace dospélych
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7.4. STAVY DUSNOSTI

Dusnost je pocit nedostatku vzduchu nebo obtizného dychani.
Vyvolavajici pfi¢iny:

- onemocnéni dychaciho ustroji (astma, chronicka obstrukéni plicni nemoc, zanéty)
- srdecni slabost (srde¢ni selhani)

- psychicka labilita

Typické pFiznaky:

- pocit nedostatku vzduchu, obtizZného dychani

- fyzicka slabost, zhorseni dusdnosti pfi namaze ¢i poloze vieze

- neschopnost na jeden nadech fici vice nez par slov

- abnormalni dechové zvuky (piskani)

- zvySena dechova frekvence, povrchni dychani

- v zavaznych pfipadech promodrani, neklid & zmatenost postiZzeného

Cim je postizeny ohrozen?
- nedostatkem kysliku
- pfi pokrocilém stavu hrozi porucha védomi &i dychani s naslednym nebezpecim zastavy obéhu

Ceho potiebujeme docilit?

- pfedejit vzniku kritického stavu

- zmirnit obtize postizeného

- je-li to nutné, pfivolat zdravotnickou zachrannou sluzbu

Postup prvni pomoci:

- zachrance pomuUze postizenému zaujmout Ulevovou polohu (nejcastéji v predklonu vsedé se
zapfenyma rukama)

- zachrance uvolni tisnici odév, zajisti pfivod Cerstvého vzduchu

- ma-li postizeny pro tento pfipad predepsany néjaké Iéky, zachrance mu je pomuze uzit

Zachrance pfivola zdravotnickou zachrannou sluzbu, pokud:

- vySe uvedena opatfeni nevedou v kratké dobé ke zlepSeni stavu

- postizeny je zmateny, neklidny ¢i promodrava

- nejsou slySet zadné dechové zvuky

- postizeny dycha napadné rychle

- zachrance postizeného neopousti, neni-li to nutné; je pfipraven na mozné zhorSeni stavu

Nevhodné postupy:

- polozeni postizeného — zhorSuje dusnost; je-li pfi¢inou dusnosti srde¢ni slabost, mlze polozeni
postizeného vést k zastavé obéhu

8. POLOHOVANi PORANENYCH A NEMOCNYCH OSOB

Obecné zasady:
- je-li to mozné, ponechte postizeného v poloze, kterou si sam zvalil
- poloha nesmi zhorSovat stav postizeného nebo mu pusobit bolest ¢i nepohodli

Zotavovaci poloha
Je uréena pro postizené v bezvédomi, pro néz je nevhodna poloha vleze na zadech pro riziko
vdechnuti krve ¢i zalude¢niho obsahu, pfi:

o vyrazném krvaceni z nosu ¢&i dutiny ustni

o  zvraceni

o  bezvédomi nasledkem otravy

Dale je uréena pro postizené v bezvédomi, které musi zachrance
opustit:
o hromadné nestésti
o nutnost zajistit pfivolani pomoci
(napf. nehoda v odlehlém terénu)

Obr. 1: Zotavovaci poloha
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HAINES poloha

Je-li ve zcela vyjimec€nych pfipadech nutné do zotavovaci polohy uloZit

postizeného s podezienim na poranéni patefe, je doporu€ovana

varianta s hlavou spocivajici na spodni pazi vzpazené vzhlru s obéma

nohama pokréenyma v kolenou (tzv. HAINES poloha).

Téhotné ve vysokém stupni t&éhotenstvi by mély byt uloZzeny na levy bok. Obr. 2: Haines poloha
Poloha s dolnimi konéetinami zvednutymi o 30 cm:

- mdloba (viz. 7.1. Kratkodobé poruchy védomi)

- zavazna alergicka reakce s projevy anafylaxe

Poloha v polosedé ¢i vsedé, pripadné v kombinaci se zapfenymi hornimi konéetinami:

- stavy dudnosti &i bolesti na hrudi (viz. 7.3. Nahle vznikla bolest na hrudi a 7.4. Stavy dusnosti)
- poranéni hrudniku

Obr. 3: Poloha v sedé Obr. 4. Poloha v polosedé

Poloha vleze na zadech
pro v8echny ostatni pfipady, které nemohou byt vyfeSeny podle vySe uvedenych pravidel
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9. VYBAVENI A UMISTENI LEKARNICKY, ODPOVEDNA OSOBA

Nasténna lékarnicka musi byt vybavena minimalné témito zdravotnickymi pomuckami. Doporuceny obsah
Iékarnicky je nutné konzultovat s PPLS — poskytovatelem pracovné-lékarské sluzby.

Ks

PR N R R R R R R WOWNNR®O

1
4

Obsah napiné

Desinfekce / 2 ks

Kompres 7,5 x 7,5 cm ster. komp. / 2 ks
Rychloobvaz 6 cm x 1 m

Obvaz hydr. sterilni

Obinadlo fixacni elastické

Obvaz hotovy s polstarkem &. 2

Obvaz hotovy s polstarkem &. 3

Naplast s poldtarkem 8 x 4 cm / 6 ks
Vata bunicita pfifezy 5x 4 cm / 10 ks
Rouska resuscitacni

Naplast na civce 2,5cm x 5m

Obinadlo 8krtici pryzoveé (60 x 1250 mm)
Chirurgicke rukavice

Trojcipy Satek

Izotermicka folie o rozmérech 200 x 140 cm

Rouska plastova (20 x 20 cm, tloustka 0,05
mm)

NUzky s kulatymi hroty délka nejméné 14
cm

Pinzeta plastova

Zaviraci Spendliky

Pouziti

Desinfekce povrchovych poranéni
Kryti ran

Kryti ran

Kryti ran

Kryti ran

Kryti ran

Kryti ran

OSetfeni drobnych poranéni
OSetfeni drobnych poranéni
Dychani z ust do ust

Prelepeni a fixace obvazu
Zastaveni tepenného krvaceni
Ochrana proti pfenosu infekce pfi osetfeni
Znehybnéni hornich koncetin

Kryti hrudniku pneumotorax

Ke stfihani

Nasténné lékarnicky

Umisténi

Odpovédna osoba

Budova 47: mistnost 47.519 a 47.520
Budova 49: mistnost 49.118
Budova F2: mistnost F2.138

Danuse Kratka

Povinnosti osoby odpovédné za Iékarnic¢ku:
» provadét pravidelné kontroly Iékarnicky (umisténi, oznaceni, Uplnost vybaveni, pouzitelnost
zdravotnickych prostfedku), nejméné 1x za pul roku se zapisem,

» v pfipadé potfeby doplnit chybéjici prostfedky, pfip. vyménit prostfedky s proslou Ihitou pouzitelnosti,
» vést evidenci o vydeji a doplfiovani zdravotnickych prostifedkd.

Poznamka: Lhdtu kontroly lékarniCky urcuje zaméstnavatel, resp. bezpecnostni technik — dle druhu
pracovisté, s ohledem na rizika.
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