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Summary

The pilot project “Are we able to protect childréom injuries?” was implemented in 2008 in
kindergartens and centres for mothers in Brno. Wés a project concerning prevention of
injuries, focused on the education of parents i fikld of the protection of children from
injuries and providing the first aid in childrenhd parents were informed by the form of lectures
and brochures.

The project considered not only the preventive @trgout also the research ones. In a
guestionnaire examination, the efficacy of thisvecapproach to the education of parents in the
field of the prevention of children injuries and thie first aid was evaluated, and attitudes of
parents to the protection of children from injuriesd information sources of parents aimed at
these topics were analyzed including the levelneildedge of the first aid.

The experience from the project indicates an omly $pontaneous interest of parents in this
topic, but parents, who participated in the lectuappreciated very positively their contribution
and they expressed their interest in further edioicdn the questionnaires. The most considerable
effect of the project was demonstrated in the imeneent of knowledge of the first aid, the
smallest effect being in the field of securing hehalds, which was, however, obviously affected
by a rather short interval for the evaluation.

The most important benefit resulting from the pepjes undoubtedly making the parents
aware that they can actively prevent children iegiiand affecting their attitude to problems of
the safety of children.
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Souhrn

Pilotni projekt ,Umime chranitdi pied Urazy?* proéhl v matéskych Skolach a maitskych
centrech v Bréd v roce 2008. Jednalo se o preverntimazovy projekt zagfeny na vzdlavani
rodict v ochrag déti pred Urazy a v poskytnuti prvni pomoci &tid Informace byly rodiim
piedavany formouigdnasek a brozur.

Projekt sledoval nejen cil preventivni, ale i cifzkumny. V nasledném dotaznikovém
Seteni byla zhodnocena efektivita tohoto aktivnihdsippu ke vz8lavani rodéi v prevenci
détskych dra# a prvni pomoci, byly analyzovany postoje kddik ochrag déti pred drazy
a informa&ni zdroje, ze kterych rotk cerpaji znalosti k této tematice¢etns Urovre znalosti
prvni pomoci.

ZkuSenosti z projektu ukazuji na velmi maly sponfamajem roditt o tuto tematiku,
nicméré rodice, kte¢i se pedndSek ztastnili, hodnotili jejich pinos velice pozitivé
a v dotaznikovém Semni vyjadili zajem o dalSi vzélavani. NejvyrazsSi efekt projektu byl
ziejme ovlivnéno pongrné kratkym hodnoticim intervalem.

NejvyznamggjSim pinosem projektu je bezesporu upozminrodic na moznost aktivh
piedchazet &skym Urazm a ovlivreni jejich postaj k otazkam bezpmosti diti.

Klicova slova: prevence — Uraz <td- rodice — prvni pomoc — v2tivani
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uvoD )
Preventivni projekt UCHPU se uskdtd
v pribéhu roku 2008. Projekt realizovalo Vy

zkumné pracovistpreventivni a socialni pedi:

atrie i Lékarské fakulé MU v Brr¢ za fi-
nartni podpory Ministerstva zdravotnicty
CR.

Projekt byl zaméren na vzalavani rodéa

v ochrag déti pired Urazy a v prvni pomoci

u ckti. Byl realizovan formou iednasek
a dalSich aktivit ve spolupraci s miateymi
Skolami a matiskymi centry v Bra a okoli.

Jednalo se o pilotni projekt reagujici na

zavaznost situace v Urazovostitidv nasi re-
publice, jehoz vychodiskem byly nejen stati
tiky Grazovosti dti vCR a zkuSenosti
z dosavadnich projekt ale i zcela nové po-
znatky z vyzkumného projektu ELSPA
(Evropska longitudinalni studieéhotenstvi
a ctstvi), ktery na naSem pracovisti probik
od roku 1991.

Roacné u nas zbytné umira na nasledky
Urazu ténsi 100 ckti ve wku od 1 roku do 14

let a fes 3 000 jich ma trvalé nasledky. Z

srovnavacich studii Ustavu zdravotnickyq
informaci a statistiky (4, 12) je evidentni p
kragujici nafist frekvence Urarzu cti. Celko-
vé je u nas Urazovost v evropskéngiftku na
pramérné Udrovni, ale stale az 2x vySSi ne
v nékterych evropskych zemich s vysoka
arovni preventivnich aktivit (2, 3)Ceska re-
publika se vSak bohuZel igs intenzivni sna-
hy odbornik, viadnich i nevladnich organiza
ci zvrétit dosavadni néfznivy vyvoj v oblasti
détské urazovosti stale potyka s pomeé ma-
lou odezvou viejnosti. Klesajici mortalitaddi
v disledku drazu, ktera je patrna uz od ro
2000, neniZze byt bohuzel povazovana za v
sledek preventivnich snah a jdipgisovana
piedevSim zlepSeni lékské pée o zrawné
déti specializaci oSétjicich pracovig a vzni-
kem traumacenter.

| kdyzZ je tato neuspokojiva situace vysle
kem spolugsobeni mnoha faktoy za zasadni
pro Urazovost &i ve wkovém obdobi 0—6 let
se jevi pedevSim postoje rogi k ochrag

frustrovani rodie se tak pro dittohoto ku
stavaji rizikovym faktoren¥islo jedna, f-
¢emz vlivrejSi postavou vzhledem k Grazovos-
ti déti je predevSim matka (6). Zajiti bezpe-
¢i dittte secasto omezuje jen nakteré nut-
nosti (nap. zakonem dané uzivani zadrznych
systénti) a rodinné zvyklosti. Vychova dte
k bezpénému chovani jetasto nedsledna,
| sklada se jen ze sporadickych upozofn
a striénych pokyri ditéti, jejichz atekavané
splreni ¢asto neodpovida moznostemstitna
dané ¥kové Urovni.
Na zéklad dosavadnich poznatkjsme
piipravili projekt, ktery nepracuje pouze
S-s nabidkou ,zargenych® informaci, které se
na mladé rodie vali ze vSech stran, ale ktery
v sol® ma i emaéni nadech, konfrontaci s rea-
C litou a nabidku pomoci, coz, jak prokazuji
i zkuSenosti z anglosaskych zemi, jsaiZepni
1@podminky pro Usgny preventivi-trazovy
projekt. Pro zjid&tni efektivity tohoto aktivniho
pristupu ke vzdlavani rodga byl projekt za-
kon¢en dotaznikovym Sgnim.
e
chProjekt si vytyil dva cile:
D-1) cil preventivni — zlepSit postoj rodia
k prevenci dtskych Udran, zvysit jejich
uvedomeEni si zAvaznosti vlastni role
2Z v ochrar deti, zvySit informovanost rodi-
U ¢i a schopnost podat kvalitni prvni pomoc

v pripac nehody;

2) cil vyzkumny —z nasledného dotaznikové-
ho Seteni:

a) zhodnotit efektivitu projektu porovna-
nim Urazovosti &i, zabezp&eni do-
macnosti, znalosti prvni pomoci a po-

ku stoji k ochrag déti pred Urazy u dvou
y- soubot rodit,
b) analyzovat chovani ragli v preventiv-
nich snahéach o snizeni Urazovostii d
a v zajiséni bezpéi dittte vibec.

—

d-SOUBOR, MATERIAL A METODIKA

Soubory rodi¢a
Projekt byl zansten na batoleci afpdSkolni

déti pred Urazy a jejich informovanost v tétoveék ditéte. Pro projekt byly vytvieny dva

oblasti, a to fedevSim proto, zZeétSina dti

tohoto ¥ku se zrani v domacnosti, kde ne
mozné zasahovat legislativou ani jinym dohl
dem. Nezodpatdni, neinformovani nebg

soubory — soubor vyzkumny, ktery tloro-
nidice batolat a fedskolak Ugastnici se f@dna-
esSek pdadanych vramci projektu, a soubor

kontrolni, ktery tvaili rodi¢e batolat a fed-
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Skolaki prednasek se néastnicich. Oba tyto

¢asovy harmonogram tfednasek s mistem

soubory byly ziskany ve spolupraci s ntate jejich konani.

skymi centry, matiskymi Skolami a pediatry
v Brn¢ a okoli.

Pocty rodicii byly pro jednotlivé kategorie
stanoveny takto:

1. vyzkumny vzorek — pro batolecikv— 100
— progaiSkolni ¢k — 150
2. kontrolni vzorky pro ob obdobi — cca 2x
vétSi oproti vyzkumnému vzorku

Velikost souboru byla stanovena pod
poétu matéskych center a matskych Skol
v Brné a nejblizSim okoli a po fpdkEzném

prizkumu zajmu o tento typ informaci mezi

rodici.

V piivodnim zaniru jsme pedpokladali
také oddlené hodnoceni souhiopro batoleci
vék a wk predSkolni (proto takéipsré stano-

vené planované velikosti souboru pro tyto

kategorie). Vzhledem k tomu, Ze pro batolg
vék nebylo dosazeno petoné velikosti soubo-
ru powenych rodia, rozhodli jsme se pra
hodnoceni tyto kategorie dale neekdat
a pracovat pouze se zakladnim rdedim
soubofi (viz vyse).

Vzdélavaci materialy:

1) Propaga&ni plakat — upozoiiujici na ne-
bezpei Urazi v kombinaci obrazové a pisen;
né, zamiené na vySe uvedenékové skupiny
a nabizejici moznost ziskat dalSi informace
piednaskach projektu s odkazem na interne
vou stranku projektu.

2) Brozury — vékové diferencované pro rock

batolat a pro rode pedsSkolak, ozn&ené

jednotnym logem, &slované, zagiené na
prevenci Ura a prvni pomoc # konkrétnich

Urazech, obsahujici ilustiai foto, dilezita

telefonni ¢isla a prostor pro dalSi poznamk
pro zajiSéni dobré orientace rotli v této pro-
blematice a dobrého podkladu prigjeti pred-

nasky.

3) Internetové stranky projektu — za&lenéné

ve forme odkazu s logem projektu na intern
tové adrese naSeho praco¥jStobsahujici
strikné informace o projektu, realigam

avyzkumném tymu s uvedenim kontakt
strutné informace o prevenci Urazilenéné

podle ¥ku ditte s ukdzkami z brozur a dal

4) PrednaSky— k prevenci Urak a prvni po-
moci, wkowvé diferencované, vedené l&ka
naseho pracovidt s vyuzitim vizualni techni-
ky.

Obsah prednasek:

charakteristika projektu;

Gvod do problému, situaceGR, objass-

ni naléhavosti tematiky, seznameni se
skut&nymi pripady + fotodokumentace;
fyziologické a psychosocialni determinan-
ty Urazovosti batolatiedSkolak;

informace o vycho¥ déti k bezpénému
chovani;

moznosti ochrany dite ped Udrazy
(bezpe&né doma a na zahrad bezpéne
na ulici, na kisti a cestach,...);

zaklady prvni pomoci (zachrana zivotnich
funkci, popéleniny, vdechnuti cizih&ld-
sa, Uraz hlavy, otravy, Sok, krvaceni,...);
souwéasti gednaSek byly rowr ukazky
ochrannych poificek, publikaci pro rodi-
¢e o prevenci Urdz u dsti, doporweni
dalSich inform#nich cest k této tematice
(internetové stranky, kurzy, akce,...)
a diskuse.

Dotazovy material k vyzkumnéé&asti:
-Pro vyhodnoceni efektu pdeni rodéovské

populace a k ziskani vytgnych informaci,
nabsahoval celkem 31 otazek, z toho 6 otazek
tqtewenych, zbytek s nabidnutou odgdi.

Otazky byly rozdleny do g@ti sekci podle

zpracovavaného tématu:

Sekce A — Urazovosgt

Sekce B — bezgeaost dti v domacnosti

Sekce C — prvni pomoc

Sekce D - postoje ratli k Grazové problema-
ytice

Sekce E — hodnoceni projektu (viz dale)

Metodika — popis aktivit:

~_Tvorba souboii
Telefonicky i elektronickou postou jsme oslo-
vili 100 matéskych Skol a 18 maitskych cen-
ter v Brre a okoli s nabidkou uspédani ped-
naskové akce pro ragi. Tam, kde byl vyjad-
efen zajem o spolupraci, jsme osébooriLili
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informani plakaty projektu a nabidkuiqd-
nasSky a domluvili se s vedenim, aby o té
moznosti informovali rodie a zjistili, kolik
rodict by pripadré melo o prednasku s touta
tematikou zajem.

S vedenim Skolek, kde zajem roili
0 prednasku nebyl nebo bykips maly (mér
nez 3 rodie), jsme se dohodli na pomodii p
tvorbé¢ kontrolniho souboru, tj.fpdani dotaz-
nikd nepodenym rodéim a jejich nasledny
shar.

Timto byly zajiS¢tny oba soubory proipd-
Skolni vk a soubor patenych rodti batolat.
Dale jsme oslovili spolupracujici pediatn
a zarové s predanim informaniho plakatu
projektu je pozadali o informované&egulavani
dotazniki se zgtnou obalkou rodiim batolat
prichazejicich do jejich ordinaci v rozme;
jednoho ngsice tak, aby byl dostatalasu na
zpracovani postugnse vracejicich vypkr
nych dotaznik. Tim byl vytvden gedpoklad
pro ziskani kontrolniho souboru rétlibatolat
pro nas projekt.

Koneiné velikost dotaznikovych souldior
— vyzkumny soubor 180
— kontrolni soubor 547

Celkem hodnoceno dotaziiik727

Tvorba material

S maximalnim vyuzitim dostupnych informa
0 prevenci UraZz a prvni pomoci v literate

a na internetu jsmefipravili vSechny plano-
vané vzdlavaci materidly. Proffpravu infor-

matnich plakad, brozur a internetovych stra
nek byly roviz vyuzity vlastni fotografické
materialy a dtské kresby ze ZUS s tematiko
Uraz.

Realizace pednasek

V oslovenych matskych centrech a madte
skych Skolach prathlo 28 pednasek vede-
nych lékd garantujiciho pracovigt Prednéa-
Sek se zémstnilo 428 rodii batolat a pedsSko-
laka; 14 prednéSek prahlo ve 13 matiskych
Skolach, z toho 41fednasky samostatrv od-
polednich hodinach za celkovéasti 23 rodi-
¢t a 10 gednasSek v ramcifidnich sclizek
s Wasti 311 rodit; 14 pednasek prathlo
v 11 matéskych centrech a zZéstnilo se jich

94 rodtd, prevazi matek. Vzhledem k tomu,

taze schvaleni dotace n@Seni projektu bylo
odloZzeno o 3 @sice, bylatast gednasek rea-
lizovana ped prazdninami, tak jak stanovil
¢asovy harmonogram projektu, alétSina az
v z&f 2008, coz vSak bohuzel vyraznkratilo
prostor pro dotaznikové $eni.

Medialni propagace projektu

K projektu byla vydana tiskova zprava s na-
slednym uvéejrénim informaci o projektu
v nékolika regiondlnich denicich. O projekt
projevila zajem iCeska televize Brno. Byla
y natatena reportaz zipdnasky, kterd byla od-
vysilana v péadu Dobré rano s navaznou dis-
kusi ve studiu na témaitdké Urazovosti. DalSi
propagace prathla vramci spoluprace
7is Kanceléi Brno — Zdravé rsto, v ramci
jejich preventivnich kampani.

Piredavani a s& dotazniki

Celkem bylo roditm predano progednictvim
mateskych Skol a pediairnebo zaslano pos-
tou 1 328 dotaznik zpst bylo ziskano 727
vyplnénych. Obvykla néavratnost vypinych
dotazniki pro tento typ studie je 50 % (nam se
poddilo 55 %).

Zpracovani dotazniit

VSechny odevzdané vypiné dotazniky byly
_ipodle planované struktumadre zaevidovany,

" nakodovany, pgzeny do péitace a statisticky
zpracovany. Byly pouzity metody srovnavani
pramért (F-test, t-test) a chi2-test.

" Uzawveni a zhodnoceni projektu

Vzhledem k nutnému prodlouzeniegnasko-
vého obdobi projektu o 3 #wice (viz vySe)
dosSlo ke zkraceni hodnoticiho intervalu pro
dotaznikové Sétni v paméru na 3 misice
oproti pivodnim 6,¢imz byly ovlivrény ng-
které vysledky, fedevsim tykajici se porovna-
vani Urazovosti &i a zabezp&ni domacnos-
ti. Nicméré i tak byla ziskana velmi cenna
data (viz vysledky a diskuse).

c

Pokud neni ve vysledcich uvedeno jinak,
jsou vysledné udaje ziskany hodnocenim od-
powdi celého souboru rotfi, tj. powenych
i nepogenych.
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VYSLEDKY DOTAZNIKOVEHO SET RENI -

Sekce A — Urazovost &i (vék 0-6 let) -
- nebyl prokazan rozdil v Urazovostiétd
rodi¢t v souboru vyzkumném a souboru
kontrolnim;
- 35 % vSech &i bylo oSeteno pro Uraz ve
zdravotnickém zdzeni;

7,2 % vSech &#i bylo pro Uraz hospitali-
zovano;

negastjSim typem uUrazu byla popalenina,
opaenina (61,3 %), dale trzna rana na
hlaw (13,8 %) a na dalSim méstiezna
rana (9,2 %) (viz graf 1);

Rozlozeni Graz G dle typu poran éni

popalenina, oparenina

161,3

j=———=FLF:

9,2

7.6

02,3

vymknuty kotnik :EI 2,0
strzeny nehet 7E| 1,0

7D 0,7

0,3

0,3

0,3

0,3

trzna rana na hlavé

Ffezna rana

Zlomenina

otfes mozku

typy Uraz

mechanické poranéni oka
pokousani zviretem
wyrazeny dech po padu i
poleptani oka i

tonuti

20
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K|

Graf 1 RozloZeni Urézpodle typu poragmi

- nefastjSim mechanismem Uradyl pad
(75,1 %), dale popaleni, ofeai (12,3 %)

a poragini ostrym pednetem (8,8 %) (viz
graf 2);

Rozlozeni traz G dle mechanismu Grazu

pad

] 75,1

74‘_\ 12,3
|5
2.9

kousnuti zviretem 3

popaleni, opafeni

poranéni ostrym

pfedmétem 8.8

poranéni zplsobena
dvermi

mechanisimus Urazu

poleptani | ,3
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Graf 2 RozlozZeni Urézdle mechanismu Urazu
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Sekce B — bezpmost déti v domacnosti

nebyl prokazan rozdil mezi dima soubory

ve vybaveni domacnosti bezpestnimi po-
muckami (viz graf 3);

(%)

Bezpe énostni pom tcky v domacnostech

100
90 -

92,2 89,9

80
70
60 -

50

30
20 -

10 4 5774 51589

pozami hlasi¢e  pojistky na
dvefe Zasuky s nozi

pojistky na  détské pojistky kryty ostrych  protiskluzové

na okna

Druh pom tcky

@ poucen
B nepoucen

krytky do el.
rohl rohozky do zéasuvek

vany

Graf 3 Bezpé&nostni ponicky v domacnostech

vybaveni domacnosti zabezpgacimi
protirazovymi prvky (¢etné détskych
pojistek na elektrickych ifstrojich) je
nedostaténé — jen v 74 % jsou uzivang t
pomicky z nabidnutych osmi zakladnict
v ostatnich fipadech je to je§tmérg;

h

- nefastji pouzivanou bezgmostni po-

mackou je v nasich souborech krytka do
elektrickych zasuvek (90,5 %), dale pro-

tiskluzova rohozka do vany (40,9 %)
a kryty ostrych rot (34,1 %);

Bezpe énostni pom tcky v domacnostech
(%)

100 90,5
80 1
60 1

34.1 40,9
40 A ,
22,7 26,0
207 70 8,0
0 /T
pozarni pojistky na pojistky na détské kryty ostrych protiskluzové krytky do el.
hlasice dveie zasuwy s pojistky na roh rohozky do zasuwek
nozi okna vany
Druh pom ucky

Graf 4 Bezpé&nostni ponicky v doméacnostech
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uloZeni ¢isticich prostedki bylo shodné
u obou soubdr, ve vice nez 35 % vysoc
rizikové —¢istici prostedky byly ulozeny
volné v dosahu déte, naopak optimalni

uloZeni &isticich prostedki vykazovalo
v souboru nepaienych pouze 14,6 %
domaéacnosti a vsouboru pmmnych
19,2 % (viz tab. 1);

Tabulka 1 UloZendisticich prostedki

uloZeniéisticich prostedki potl/ieni nep;)w“enl’
uzantené 19,2 14,6
mimo dosah déte 45,0 49,8
v dosahu dite 35,6 35,6

v pripack, Ze rodiny vlastnily bazén, by
tento u skupiny patenych zabezpen

proti padu ditte o 10 %castji (70,3 %)

oproti skupig nepodenych (60,6 %).

Sekce C — prvni pomoc

skupina potienych rodtti odpovida na 3

otazky z prvni pomoci (frekvence masay

srdce u difte, trojity manévr, postupip
otraw) vybérem z nabidnutych odpédi
spravié v 33 % oproti 8,4 % vifjpac
nepowenych, z celého souboru vSak pou

ze

25 % rodéu!;

0 tom, Ze sami zvladnou w8 dychani
a masaz srdce u di¢ je geswdéeno 84 %
rodi¢t powenych, ale i 72 % rodi nepo-
uc¢enych;

v pfipad nutnosti neodkladné resuscitace

ditéte (tzn. okamzitd minimainl minutu
trvajici resuscitaceipdtim, nez se pokusi-
me (ivolat pomoc, cozZ je zivot zachma-
jici postup) by ji zahajilo 87 % poanych
rodica, ale jen 69 % rodii nepowenych,
tedy o téndt 0 20 % méa.

Vysledky tchto ti uzawenych dotai

sekce C znazduje v prehledu graf 5.

(%)

Vysledky sekce C
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0 [

prvni pomoc

zvladnuti KPR

zahajeni KPR

Graf 5 Zvladani prvni pomoci
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Sekce D — postoje rodii k Urazové
problematice

vtomto pdadi — internet, rodina, knihy,
televize casopisy;

- udotazu — Jakého Urazu se &dinejvice
obavate? - znabidnutych odpdi/
(opaeni, utonuti, duSeni, dopravni Uraz,
porezani, araz elektrickym proudem, otra-
va) rodte nefastji vybirali dopravni
Uraz, na druhém mistpak op&eni a na
tietim duSeni (viz graf 6);

- jako nefastjSi zdroj informaci o prevenc
détskych Urag rodice oznaili
v nabidnutych polozkach brozury
v ¢ekarnach pediair na druhém mist
byly rady od patel a naietim informace
od pediath. Na dalSich mistech byl

Jakych Uraz G se rodi e nejcastéji u d éti obavaji

otrava 22,9
porezani | 27,4
- Urazel. proudem | ] 36,6
§ utonuti | ‘ ‘ 142,7
E duseni | ‘ ‘ ‘ 142,9
opareni | | | | ] 60,4
dopravni Uraz | 1 1 1 : : ] 87,3

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
74

Graf 6 Jakych Urdzse rodte nefastji u déti obavaji

-z kontingegni tabulky, kdy jsme zji®o-
vali, zda rodie, ktgi se nejvice obavaj
u digte utonuti, arazu elektrickym prou

zem, respondenti uvéli na prvnim mist
nezodpow¥dnost a pohodinost  rogi
(27 %), na druhém mistpak charakteris-

dem nebo piezani, maji proti tomutg
Urazu domacnost zajitou lépe (tj. maji
zabezpeéeny bazén, krytky na elektrick
zasuvky) nez ti, kié se jich neobavaji,
jsme zjistili, Ze nebyla prokdzana souvi
lost mezi &Emito polozkami;

jako nefasgjsi divod, pra je pro rekteré

rodi¢e obtizné ochranit své dipred Ura-
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tiky ditéte — jeho neSikovnost, nismlvida-
telné chovani atd. (19,7 %) a ngettm
mis€ neinformovanost rodi (7,6 %),
jednalo se o oté¢eny dotaz;

u dotazu, ve kterém &h rodice vybrat
tvrzeni, se kterym se nejvice ztaiai,
jsme ziskali tyto vysledky (viz tab. 2);
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Tvrzeni&. 1 (T1): Urazy bohuZel kdtskému
véku pati a je térdf nemozné jim zabranit.
Tvrzeni¢. 2 (T2): Chranit &i pied Urazem,
nag. stalym dohledem, odstr&amim nebezpe

Tvrzeni¢. 3 (T3): Za ¥tSinu vaznych araz
ditéte batoleciho aifpdSkolniho ¥ku mohou
rodi¢e ¢i jina dosgla osoba, jiz bylo dit
s\wereno.

nych \&ci zjeho dosahu, je sice mozné, ale

bréani to diéti ve spravném poznavanisa.

Tabulka 2 Pehled odpo#di na 3 vySe uvamha tvrzeni

T1 T2 T3
POUCENI 22,4 % 16,5 % 61,2 %
NEPOWENI 30,6 % 15,9 % 53,5 %

- 94 % vSech respondénby uvitalo syste-
matické vzdlavani v ochraé déti pied
Urazy (nap. informace pro rode
v porodnicich, u &skych [ékai, mate-
skych centrech, Skolkach, prétidve Skol-
kach a Skolach).

Sekce E — hodnoceni projektu rodii

- jako pinosny ozné&ilo projekt 97 % zU-
¢astrénych rodig;

- jako inspirace k zabezpeni ditte projekt
poslouzil rodéam v 36 %;

- brozura projektu byla rodi Skolnim

znamkovanim ohodnocena znamkou 1,5;

- 92 % pouenych rodii si preje pokr&o-
vani projektu pro dalSigkové kategorie.

DISKUSE

V prabéhu pipravy projektu se ukézal velm
maly zajem roditi o prednasku s preventign

Urazovou tematikou, coz bylo takéwbdem,

pro¢ ve 100 oslovenych matkych Skolach
probshlo pouze 14 fednasek, a to iips snahy
vedeni mnohagthto Skolek peswdiit rodice

o dileZitosti nabizenych informaci. Vékte-

rych matéskych Skolactresili tento nezajem
ze strany rodii zarazenim pednasky fed

téidni sclizky. Takto konané igdnasky zajis-
tily vyrazné vySSi @ast rodéi a navzdory
jejich nutnémucasovému a tim i mirnémt
obsahovému kraceni splnily tytorgoinasky
svou edukativni funkci. Obavy z negativnih

prijeti takto nabidnuté fednasky rodi se
nepotvrdily, coz je patrné i z vysletlidotaz-
nikové Sekce E — hodnoceni projektu tadi

Pro vedeni Skolek z toho tedy vyplyva, ze neni

tieba se obavatipadit k programu ffdnich
schizek kratkou pednasku se zdravatrpre-
ventivni tematikou.

Podle pedpokladu po administrativnim
zkraceni hodnoticiho intervalu se neiida
prokazat rozdil v Grazovostéti mezi soubory
rodict powenych a nepaienych. Jiz v navrhu
projektu jsme upozdpvali na to, Ze zamysle-
ny palro¢ni interval je hrarini pro piikaz
rozdilu v drazovosti, proto ndibeme tento
vysledek, ziskany ip praimérném hodnoticim
intervalu 3 n¥sice, povazovat za vypovidajici.

Poneérné vysokd je Udrazovost &t
s naslednym oS&nim drazu ve zdravotnic-
i kém zdizeni (35 %) a stefntak je vysoky

i podil dsti hospitalizovanych pro draz
(7,2 %).
Domnivame se, Ze ze stejnéhvadu jako
u hodnoceni Urazovostiétd nebyl prokazan
ani rozdil v zabezpgeni doméacnosti u obou
soubofi, zvlast, kdyz nejétSi ¢ast hodnotici-
ho intervalu zabirakas prazdnin a dovole-
nych, kdy se rodiny pohybuji ho&nmimo
domov, a potom zatek Skolniho roku, ktery
prinasi rodétim své specifické starosti — jiné,
| Nez je bezpmost diti.
Zajimavym udajem je v této sekci vybave-
ohost domacnosti zabezpyacimi prvky pro

125

PREVENCE URAZ, OTRAV A NASILi 2/2009

PUVODNI PRACE



PUVODNIi PRACE

prevenci dtskych uUra#n, které je v 74 % do-
macnosti ietinové oproti idealnimu stavuip
plném vyuziti na trhu ¢&né dostupnych po-
mucek. Zde je tedy evidentni feba zlepSeni.
Nejcastji uzivanou ponickou jsou krytky
do elektrickych zasuvek (90,5 %), které js
patrré nejstarSi u nas prodavanou beaymst-
ni pomickou pro dti a jsou tedy také patén
predavany z generace na generaci. Moggéin
pomicky maji mnohem menSi zastouper
Nejmérgé zastoupenou poikou jsou pozarni
hlasie (7 %), a to i fes vyrazny benefit, ktery
pro ochranu fed pozary tyto vyrobkyinase-
ji. Doufejme, Ze nova vyhlaSka 23 o tech-
nickych podminkach poZzarni ochrany stavi
z roku 2008 (11) tuto situaci 2mi k lepSimu.
Vzdyt pro rekteré zemt Evropské unie — nap
Svédskoci Velkou Britanii — je zabezgeni

n¢ uloZené&istici prostedky mé 28 % domac-
nosti, k podobnym z#&vim dosgly i nékteré
bakald&ské prace (7).

Pozitivnim vysledkem se jevi lepSi zabez-
peteni bazénu u paenych rodii, ovSem
ou zde plati moZnost z&mého zkresleni odpo-
vedi rodii.

Pozitivni pinos nasSeho projektu se vSak
velmi vyrazré ukdzal na vysledcich Sekce C —
niprvni pomoc, kdy rozdil ve znalostech prvni
pomoci u rodii powenych a nepaienych
byl prokazan jako velmi jednozémy. Alar-
mujici je velmi nizké procento spravnych od-
powdi v souboru nepa@enych rodti. Zavaz-
emé nedostatky ve znalostech prvni pomoci
u laické véejnosti potvrzuje i cel&ada pti-
zkumi na toto téma (5, 7).

Zajimavym vysledkem je zde skutest,

bytovych jednotek autonomni detekci a vybaZze i pes minimalni znalosti zakladprvni

veni hasicimi fistroji povazovano za zcel
bézné a naprosto nezbytné pro kolatrda
fizeni jiz rekolik desitek let.

Nedostaténé vybaveniceskych doméc-
nosti bezp&ostnimi pormickami potvrzuji
také dalSi vyzkumy (1).

a pomoci je o schopnosti zvladnout &l dy-
chani a maséaz srdce uatét preswdeeno 72 %
nepowenych rodii, coz mozn& napovida
i néco o tom, pré nemaji rodie o problemati-
ku bezpénosti dti velky zajem. Jsourpswd-
¢eni, Ze jejich znalosti a postupy jsou pro

Srovname-li naSe vysledky v této sekciochranu zdravi dite dostaujici. K obdobné-

s vysledky obdobné studie, ktera pbla
v roce 2005 v evropskych zemich (10), zjis
me, ze v odpadi na dotaz ,Co konkrétn
délate pro ochranu svého &i¢ p'ed Grazem?*
byla krytka elektrickych zasuvek raptji
zmifiovanou bezp#ostni ponickou. Vyba-
veni domacnosti pozarnimi hl&sbylo rodii
této zahranini studie jako aktivita zvySujic

bezpe&nost dti zmiiovano u 6 % dotazovat

nych, tedy obdobfjako v naSem souboru.

mu za¥ru dosgl i vyzkum Stediska preven-
ti-ce Uraz (1).

Zakladni postup ifp oSetovani popaleniny
(tedy chlazeni) je laické wejnosti dolse
znam. Zcela spravna odpgal se vSak objevila
jen ve velmi malém procentu jak
u nepodenych, tak i potenych rodti. Zaréa-
Zejici byly odpowdi typu — zasypu Framykoi-
nem nebo pdu olejem, kterych bohuzel neby-
lo malo (kolem 7 % u obou souligr

Velmi alarmujici byly vysledky u dotazu Jako zdroj informaci o ochrardéti pred

na zmsob ulozZenigisticich prostedki, kdy

Urazem rodie nefasgji volili brozury

v 35,6 % domacnosti naSeho souboru jsou ¢ekarnach pedialr dale pak fatele, pediat-

skladovanygistici prostedky volré v dosahu

ry atd. (viz vySe). Pro srovnani se podivejme,

ditéte! Fitom se jedna o nejjednodussi, fi-jak na obdobny dotaz odpovidali rodiv jiz

nartné nenarény zpisob, jak ochranit dit
pred otravou a poleptanim. V tomtéipack je
také teba pditat i s tim, zZe vysledky mohol
byt zkresleny w&domou snahou rotik
o ,vylepSeni* dotaznikového bezpwstniho
auditu jejich domacnosti. Realna situace by
obvykle mnohem horSi, coz také potvrzy
mnohé zahratni studie (8, 9). Z fizkumu,
ktery realizovalo Setdisko prevence Uréaz

v Jihateském kraji (1), vyplynulo, Ze nevhod- misto paté.
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zmifiované evropské studii (10): na prvnim
misg& se umistily rodina a televize (31 %), dale
I piatelé (30 %)¢asopisy (26 %), pediai2s %,
let&ky (15 %), internet se umistil az na po-
slednim mist (4 %) oproti étvrtému mistu
v@ nasi  studii. Vyznamny rozdil je také
ljiv umiseni rodiny v pdadi nefastjSich zdroj
informaci. Zatimco v evropské studii byla na
prvnim mis¢, v nasi studii se #adila az na
Coz e souviset jednak
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s mensim genetaim propojenim v p# o dit
nebo také o zatim nevyvinuté tradici v ochira
bezpei ditéte. Naopak &sSti lékai jako po-
skytovatelé informaci o ochranditéte pred

Urazy se v naSi studii umistili hned na druhénpubliky,

sokou vnimavost rodii k potebam ditte.

n Minimalné v8ak mohou jeho vysledky byt
vyuZity pri tvorbé systému aktivit zagtenych

na ochranu &i pred drazy v ramcCeské re-
jehoz patbu projekt potvrdil.

misg, oproti ¢tvrtému mistu ve studii evropr V koneiném disledku by to rslo vést ke sni-

ské, coz mizeme pokladat za pozitivni vysle
dek.

BohuZel se neprokazalo, Ze by obava ro
¢t z rekterého druhu Urazu u die vedla tyto
rodice ke snaze zabezfie domacnost proti
tomuto Urazu.

O postojich rodii k détskym Uraam také

vypovida informace, Ze hned jako druhy nej-

casgjSi divod, pr@& rodice nejsou schopn
ochranit di¢ pred Urazem, rode uvadi cha-
rakteristiky dite jako nap nepedvidatelné
chovéani, hyperaktivitu, neposluSnost at
kdezto nedostatek informaci se umistil az
misg tretim, coZz nMZe ukazovat na nedostg
te¢né vniméani odpaidnosti dosplych za bez-
peinost ditte a svalovani viny na ditV jiz
zmiiované  evropské studii  (10) g
v podobném dotazu na prvnim ngisimistil
nedostatekéasu na d& a na mist druhém
nedostatek informaci.

Nicmérgé ve skupig powenych rodia
v naSem projektu zjisijeme vySSi procentd
rodica, ktei jsou si ¥domi odpoednosti do-
spilych za Uraz déte, ve srovnani se skupino
rodict nepowdenych, véemz také vidime dals
vyznamny pinos naseho snazeni.

ZAVER
| pies¢asové zUzeni projektu bylo Eiprojek-
tu dosazeno jak ve zvySeni zamu rddi
o prevenci Urag tak v nabytych znalostec
o prvni pomoci fi Urazech dti, jak prokazalo
statistické zpracovani dotaziik

Obsah pednasek byl rodi hodnocen veli-
ce kladr, & uz vramci neformalni zpné
vazby v ptibéhu prednasek nebo v ramci hod
noceni srozumitelnosti a celkové spokojeng
s prednaskou. Stefrtak pozitivie byly hodno-
ceny i brozury, které rode obdrzeli, a to fir
mérnou znamkou 1,5. Vzhledem k dobrén
prijeti a prokazanému efektu by se tento p
jekt mohl stat vzorem pro ploSné zavede
podobnych vz#8avacich akci pro rode
v ramci matéskych center a matskych Skol,
kde mizeme pedpokladat jest pongrné vy-

- Zeni ¢etnosti a zavaznosti étskych Uran

a k snizeni &ské umrtnosti na nasledky Urazu

div CR.
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