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Predmluva

Predmluva

Poskytnuti prvni pomoci druhému ¢lovéku pfi ohroZeni, pri nahlém po-
stizeni jeho zdravi, pfi bezprostrednim ohroZeni jeho Zivota je nejen vyra-
zem lidskosti v kazdém z nds. Je i prvnim, dvodnim ¢lankem zdchranného
fetézce s konecnym cilem zachovat jedinecny lidsky Zivot, co nejvice
omezit ddsledky nahlé zdravotni pfihody, Urazu ¢i nec¢ekaného hromad-
ného nestésti.

Soudob3, velmi Uc¢inna prednemocnicni i nemocni¢ni medicina ma ne-
pochybné mnoho mozZnosti, jak v zachranném fetézci pokradovat. Prvni
okamziky maji vSak rozhodujici vyznam pro konecny vysledek, pro prezi-
ti zachrdnéného, pro zvladnuti jeho akutniho poskozeni a velmi ovliviuji
budouci kvalitu jeho dalsiho Zivota.

Na poskytnuti v€asné a spravné prvni pomoci zachranujicim, dnes ¢as-
to podle telefonické porady se zdravotnickym operacnim strediskem na
tisriové lince 155, navazuji Ukoly zdravotnikd pfednemocnicni neodkladné
péce: odborné doplnéni prvnich opatfeni — smérovani do potiebné pro-
fesionalni péce, transport, avizo pro pfijimajici zdravotnické pracovisté,
predani k dalSi péci na urgentnim prijmu aj.

Pozadavek poskytnout prvni pomoc se v soucasné dobé nemusi vzta-
hovat jen na jednoho jedince — doma, na verejném prostranstvi. S poza-
davkem ucelné zvladnout prvni okamziky s poskytnutim prvni pomoci
se mUzZeme setkat i pfi vyskytu vétsiho poctu nahle postizenych. Mezi
spravné ukony prvni pomoci patfi v téchto prekvapivych pfipadech dnes
i zakladni logistika — znalost o Cinnosti integrovaného zachranného sys-
tému, jak a koho neprodlené informovat, jak se zachovat, jak dbat také
o vlastni bezpecnost, jakou psychologickou pomoc Ize ocekavat pfimo na
misté od interventl apod.

Prvni pomoc dnes nespociva pouze ve znalosti tradi¢niho oSetfeni;
v jeji vybavé se dopliuji AED — automatizované externi defibrilatory, po-
paleninové balicky, termoizolacni félie, autoinjektory pro anafylaktické
prihody u alergikt a dalsi. Jeji moZnosti se rozsirily, ale trvaly diraz zlistava
stale na snaze nas vsech ji neprodlené poskytnout pravé v téch podmin-
kach, v nichz akutni pfihoda/akutni situace vznikla — vyplnit tak , okno
nadéje” a spravné predat dalsi opatieni do rukou odbornika.



Prvni pomoc pro kazdého

Do informaci a navod( pro poskytovani prvni pomoci nelze nahlizet az
v akutni situaci. Pfejeme proto vSem zajemcim o dalsi vydani této dobte
pripravené knizky, aby se s ni seznamili s predstihem, nikoliv az v ochro-
mujicim stresu akutni situace, a aby jim doporuceni utkvéla v paméti
a vedla je bez prodleni praveé k tolik potfebné ¢innosti.

doc. MUDr. Jarmila Drabkovd, CSc.

Vazené Ctenarky, vazeni ¢tendri,

do rukou se Vam dostdva druhé, pfepracované vydani pfiruc¢ky posky-
tovani prvni pomoci. Cilem a snahou bylo vytvofit jednoduchou a nena-
ro¢nou knihu, kterd ma zajemci o prvni pomoc podat zakladni a dllezité
informace, v neposledni fadé muze slouzit jako zakladni studijni material
pfi ziskavani poznatkl v oblasti prvni pomoci.

U prvniho vydani se z mnohych reakci ¢tenari potvrdilo, Ze forma pu-
blikace byla zvolena spravné, nyni tedy nebyl divod na tomto schématu
cokoliv ménit. Zajem o publikaci a jeji obliba je potésSujici a jsem rad, ze
jsem mnohym ¢tenaflim mohl pomoci ziskat informace a odpovédi na
jejich otazky.

V tijnu 2015 probéhl mezinarodni kongres Evropské resuscitacni rady,
kde byly predstaveny nové postupy v poskytovani prvni pomoci— guide-
lines 2015. Tyto informace jsou soucasti knihy. Novinkou jsou vsak i kapi-
toly cilené na détského pacienta, a proto véfim, Ze se text stane dobrym
pomocnikem i pro rodice, ktefi zde najdou mnoZzstvi uzitecnych rad pro
péci o svého malého potomka v obdobi zdravotnich problémd. Preji si,
aby se prirucka stala Vasim dobrym radcem ¢i pritelem a v pripadé obtizi
poskytla informace potfebné ke spravnému vyreseni situace ke spokoje-
nosti Vasi, ale hlavné samotného pacienta.

Na zavér bych rad podékoval pani doc. MUDr. Jarmile Drabkové, CSc.,
za jeji pomoc pfi pripravé knihy, cenné rady a pfipominky. Preji ji touto
cestou mnoho zdravi, Zivotniho optimismu a pohody.

autor
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Uvod

Uvod

Zdravi je mnohymi z nas vnimano jako samoziejmost. V pfipadé jeho po-
Skozeni je viak tfeba, aby verejnost uméla a chtéla postizenému poskyt-
nout prvni pomoc. Nahlé zmény zdravi mohou nastat kdykoliv, kdekoliv
a mohou se prihodit komukoliv —i nasim nejblizsim. Vyvolavajicich pficin
nékdy velice zdvaznych poruch zdravi je cela fada: od ciziho zavinéni, pres
vlastni neopatrnost po nahly za¢atek onemocnéni riizného druhu. Musi-
me si uvédomit, Ze pravo na poskytnuti prvni pomoci ma kazdy bez roz-
dilu rasy, spolecenského zarazeni ¢i vyznani. Neposkytnuti prvni pomoci
je podle platnych zakon CR kvalifikovano jako trestny ¢in podle zdkona
¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik, ve znéni pozdéjsich predpist. V § 150 je
stanovena trestni sazba do vyse 2 let a v pripadé § 151, ktery se tyka
vSech fidicQ, je trestni sazba za neposkytnuti prvni pomoci do vyse az
5 let odnéti svobody.

Znalost a dovednost poskytovat prvni pomoc se v dnesni vyspélé
dobé povaZuje za béiny standard zakladniho vzdélani kazdého ¢lovéka.
Prvni pomoc je po fadu let vyvijena pro laickou verejnost tak, aby nebyla
slozitym déjem, ale naopak, aby byla sledem po sobé jdoucich logickych
krokt, které pfi v€asném a spravném provedeni poskytnou postizené-
mu kvalitni a efektivni zakladni péci a v zavaZznych pripadech i zachranu
ohroZeného Zivota. Soucasti pfipravy laik(i na poskytovani prvni pomoci
je vycvik pro ziskani potrebné zru¢nosti a zkusenosti k jejimu uplatnéni
v realité. Vyznamnou roli hraje ochota a snaha prvni pomoci se naucit
a v pripadé potreby ji vyuzit k zachrané ohrozeného Zivota.

Je velice mylné domnivat se, Ze znalosti prvni pomoci sdm nebudu ni-
kdy potrebovat, protoze tuto pomoc nikomu poskytovat nehodlam nebo
proto, Ze pravé mné se nemUzZe nic stat. Naopak pfi zamysleni se nad Zivo-
tem zjistime, Ze kazdy ¢lovék je nejen potencialnim zachrancem, ale i pa-
cientem, proto by pfistup k tomuto tématu mél byt vstticny a otevieny.
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Prvni pomoc pro kazdého

Zdravotnicka laickd prvni pomoc je laikem aktivné a efektivné poskyt-
nutd pomoc osobé ndhle postizené na zdravi v dobé od vzniku poruchy
zdravi do preddni k odborné pomoci, nejcastéji pracovnikovi vyjezdové
skupiny zdravotnické zachranné sluzby (ZZS).

Laickd prvni pomoc se provadi prevazné s minimalnim vybavenim,
napfr. s obsahem domaci lékarnicky, autolékarnicky na misté dopravni
nehody neboi ,,holyma“ rukama bez pouZiti pom(icek. Mnohdy je potie-
ba improvizovat. Je ovéfenou zkuSenosti, Ze v zavaznych pfipadech je
pro postizeného doba od vzniku poranéni nebo nahlého onemocnéni
vCasné a spravné prvni pomoci je Sance na zachranu Zivota a na uzdra-
veni mnohem vyssi nez u pacientd, jimZ prvni pomoc poskytnuta nebyla.
Existuje mnoho Umér, ale vSeobecné se da fici, Ze kazda minuta, kdy neni
ranénému poskytnuta pomoc, sniZzuje jeho $anci na preziti cca o 10 %.

usili predejit a sniZit riziko vzniku komplikaci

provedeni Zivot zachranujicich ukon(

pfivolani ZzS

zmirnéni bolesti spravné provedenym osSetfenim poranéného
setrvani u postizeného do pfijezdu ZZS

odsunuti pacienta pfi jeho ohrozeni do bezpeci

Uginnost prvni pomoci nepochybné zvysuje zakladni materialni vy-
baveni. Nejnutnéjsi pomucky jsou obsahem kazdé autolékarnicky, ktery
stanovi nova vyhlaska Ministerstva dopravy CR ¢. 341/2014 Sb., platna od
1. 1. 2015. Lékarnicka s podobnym obsahem ma byt v kazdé domacnos-
ti. Lékarnicky maji byt rozmistény na vhodnych mistech v prdmyslovych
podnicich a jejich vybaveni ma odpovidat povaze pracovni ¢innosti, ktera
je na daném misté nebo v jeho okoli provozovana, dale v mistech konani
sportovnich akci a v mistech velkého shromazdéni lidi.
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Co je zdravotnicka laicka prvni pomoc?

V dnesni dobé se vyrabéji a dodavaji elektrické pfistroje, jimiz je mozné
v prvnich minutdch po nahlé srdec¢ni zastavé u dospélych osob nejucinnéji
zachranit Zivot — automatizované externi defibrilatory (AED, kap. 4.4.5).
Nalézaji se povinné v sanitnich vozech ZZS a postupné jsou jimi vybavova-
na mista, kde je pravdépodobnost jejich vyuziti (letadla transatlantickych
i evropskych spoju, polikliniky, mista vétsiho shromazdovani lidi apod.).
Svoje opodstatnéni maji i ve vozech méstské a statni Policie CR nebo ve
vozidlech Hasi¢ského zachranného sboru CR. Jejich vyznam vyrazné roste
a také nové doporucené postupy 2015 kladou vétsi diiraz na jejich po-
uziti. Jejich efektivnost v praxi je vsak Umérna vybaveni verejnych prostor
timto pristrojem, ktery musi byt volné pfistupny po celych 24 hodin, 7 dni
v tydnu, teprve potom bude svoji roli pInit na 100 % (bohuzel se mnohdy
setkdvame s misty, kde je AED uzamcen na recepci, a v pfipadé potieby
nastdva problém hledani klicd k odemknuti skfiriky apod.).
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Prvni pomoc pro kazdého

2 Vysetreni pacienta

Zakladni vysetreni pacienta je velmi dlleZité jak pro profesionala, tak pro
laika. Ziskaji se tim informace, které pomohou zjistit druh postizeni zdravi
a jeho zavainost. JestliZe je pacient pfi védomi a komunikuje s nami, ze-
ptame se ho, jaké ma obtiZe, na jejich lokalizaci, intenzitu, pravidelnost
vyskytu, popf. na druh bolesti a jeji charakter. DilezZité je také ziskat in-
formace o tom, s ¢im se dotycny |éci, jaké uziva léky a zda je uZiva pravi-
delné. Musime si uvédomit, Ze komunikujici pacient je pro nas dllezitym
zdrojem informaci o jeho zdravotnim stavu. V pfipadé rdznych poranéni
je dlleZité i vySetreni pacienta pohledem a pohmatem pro kontrolu, zda
nekrvaci ¢i nema nic zlomeného apod.

Nalezneme-li bezvédomého, je jeho vysetreni jesté duleZitéjsi. Prede-
vSim ovérime stav zakladnich Zivotnich funkci, dychani a krevniho obéhu
podle metody START (kap. 6.1.1). Pokud postiZzeny nedycha nebo pozoru-
jeme jen lapavé dechy, doslo k nahlé zastavé krevniho obéhu a je tfeba
neodkladné zahajit umélé dychani a nepfimou srde¢ni masaz — kardio-
pulmonalni resuscitaci (kap. 4.4.1). Jestlize bezvédoma osoba pravidelné
a rytmicky dycha, vysetfime ji v poloze na zadech pfi zajisténi prichod-
nosti dychacich cest zaklonem hlavy a vSimneme si poc¢tu dechd za minu-
tu (normalné 10-12/min, pocet vice nez 30/min nebo méné nez 10/min
znamena ohroZeni). Pfi dalSim vysetfovani postupujeme pohledem a po-
hmatem od hlavy smérem k nohdm. Vlasatou ¢ast hlavy prohmatame,
pohledem ovéfime obli¢ej a opatrnym pohybem hybnost kréni patere.
Pti podezieni na jeji poskozeni znehybnime $iji mirnym tahem v dlouhé
ose téla. Pak prohlédneme ruce, zda jsou od krve, ¢i nikoliv. Pohmatem
pfi palcové strané zapésti se pokusime vyhmatat tep. Zdari-li se vyhma-
tani tepu, kontrolujeme pocet (u dospélych normalné 60—80/min, pocet
100-120 a vice/min nebo méné nez 60/min znamena ohroZeni).

Nedafri-li se vyhmatat tep, posoudime ucinnost krevniho obéhu sledo-
vanim rychlosti ndvratu prokrveni lIGzka nehtu na nékterém prstu ruky
po jeho stlaceni. K navratu rizového zbarveni dojde zpravidla okamzité,
delsi ndvrat zbarveni nez 2 sekundy znamena vazné oslabeni krevniho
obéhu, které vyzaduje neodkladnou profesionalni zdravotnickou pomoc.
Dale pokracujeme kontrolou patefe a hrudniku, jehoZ pevnost provéfime
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Vysetieni pacienta

stlaCenim Zeber obéma rukama ze stran k sobé (hrudni ko mirné , pruzi“),
pevnost panve provérime podobné jako hrudnik (panev je pevna bez mi-
nimalniho pohybu). Prohmatdame kosti hornich a dolnich koncetin. Toto
vySetfeni by nemélo zabrat vice nez nékolik sekund a zachranci by mélo
poskytnout zakladni informace o poranéni pacienta. Poté bezvédomou
osobu uloZime do zotavovaci polohy na boku (kap. 5.3.1) a vy¢kame u ni
do predani pracovnikim vyjezdové skupiny ZZS. Zjisténé zmény zazna-
mename a zaznam predame zachranarim.
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Prvni pomoc pro kazdého

3  Volani na tisnovou linku

Pro zdarné a Uspésné zvladnuti prvni pomoci jako celku je v prvnim pfi-
padé dllezZité védét, jak zavolat odbornou prvni pomoc, v nasem pfipa-
dé nejéastéji ZZS. V CR se dovoldme odborné pomoci na narodnim ¢isle
155 nebo na evropském Cisle tisiového volani 112. V pfipadé, ze jsme
svédky jakékoliv udalosti, kde doslo k urazu nebo nahlé poruse zdravi,
je vzdy prioritou zajistit pfivolani zachranné sluzby, a tedy vytoceni linky
155/112. Dispederovi/ce nahldsime potfebné (daje a jiz nemusime volat
hasi¢tm ani Policii CR, vie zafidi dispecink tisiové linky. V okamziku, kdy je
volajici ve stresu a napf. omylem zavola na linku Hasi¢ského zachranného
sboru CR ve snaze pfivolat ZZS, se nic nedéje a jeho hovor je pfepojen.

V soucasné dobé na Uzemi CR stale funguji zndmé nérodni tisfiové
linky 150 — Hasiésky zdchranny sbor CR, 155 — zdravotnickd zdchrannd
sluzba a 158 - Policie CR. Po vstupu Ceské republiky do EU je k dispozici
tzv. univerzaini tisfiova linka 112. Tato linka slouZi zejména cizincim na-
vstévujicim nasi zemi, jelikoz na ¢isle 112 se dovoldte pomoci po celé EU.
Vzhledem k novym technologiim umoznuje linka 112 provoz z vaseho
mobilniho telefonu i bez vioZzené SIM karty ¢i bez kreditu s podminkou,
Ze je v misté volani pokryti alespon jednim mobilnim operatorem. Vyho-
dou linky 112 je snadna lokalizace volajiciho.

V okamziku, kdy jsme svédky nebo Ucastniky nehody a dojde k ura-
zu Ci poruSe zdravi, je vhodné volat pfimo na linku 155, jelikoZ se ndm
zde dostane okamZité pomoci v podobé poskytnutych rad (TAPP, TANR).
Dispecer/ka pfijimajici vase volani ihned po zjisténi, ,co” a , kde” se sta-
lo, vysila posadku zachranné sluzby. Tuto moznost ma prozatim pouze
dispecder/ka zdravotnického operacniho stfediska, ktery/a ma prehled
o vsech sanitkach v terénu, mGze vyslat nejblizsi vliz, a vyrazné tak zkra-
tit dobu pfijezdu.

Pfed telefonatem je vhodné mit pripravené zakladni idaje, abychom
mohli adekvatné reagovat na dotazy dispecera/ky a nedoslo ke zbyte¢nym
¢asovym prostojum a stresu. Pfi spojeni hovoru s tisnovou linkou se dis-
pecer/ka pfedstavi: , Tisfiovd linka, jak vdm mohu pomoci“ a na volajicim
je nejprve sdélit, proc¢ vold a jaky ma problém.
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Volani na tisnovou linku

Co se stalo

Volajici jednoduse a nikterak odborné popise, co vidél za situaci, kde do-
Slo k Urazu (auto srazilo chodce, kolega spadnul ze schodu), nebo tlumo-
Ci potize, které mu popisuje sdm ranény (nahle se mu udélalo Spatné od
Zaludku, toci se mu hlava).

Jaky je problém (zdravotni)

Opét postaci neodborny popis toho, co vidime, nebo sdéleni ptiznakd
a pocitl, které ndm popisuje ranény (te¢e mu krev z ruky, boli ho za
hrudni kosti nebo leZi na zemi a nejde probudit). Musime si uvédomit, ze
dispecer/ka nevidi situaci, u které se nachazite, ale musi si ji diky nasim
informacim predstavit, pokud mozno identicky, aby ji mohl/a spréavné
vyhodnotit a vyslat na misto nehody adekvatni pomoc.

Informace o pacientovi
Nejcastéji volame pomoc pro jednoho pacienta. Zde je vhodné uvést
jeho pohlavi a orientacné vék. Vék je urcujici pro jednotliva specializova-
nd pracovisté u rlznych internich onemocnéni (cévni mozkova prihoda,
epilepsie, akutni infarkt myokardu), a dispecerovi/ce tak maze dat prostor
k tomu, aby komfortnéji a s pfedstihem mohl/a zjistit volné kapacity ve
zdravotnickych zatizenich. Zakladnim sdélenim je vsak i to, zda se jedna
o détského nebo dospélého pacienta.

V pfipadé, Ze jsme svédky nehody s vice ranénymi, sdélime jejich po-
¢et nebo pfiblizny odhad. Cennou informaci je i to, zda byl napf. autobus,
ktery sjel do pfikopu, pIné obsazeny, nebo prazdny s fidicem.

Kam sanitka pojede, kde je misto nehody
Tato Cast telefonatu je jedna z nejdulezitéjsich a nékdy byva i nejvice pro-
blematicka. Lidé pohybuijici se v lokalité, kterou znaji, vétsinou nemaji po-
tize s popisem mista udalosti, ale v okamziku, kdy se ocitnou v jiné ¢asti
mésta nebo v jiném mésté, nastava problém. V situaci, kdy lokalitu nezna-
me, je proto dileZité snaZit se zastavit napt. kolemjdouciho, aby nam po-
mohl s popisem mista nehody. Lokality mGzZeme délit do nasledujicich tfi:
B Meéstskad zdstavba — dlleZité je znat presny nazev ulice, obé popisna
Cisla (Cervené i modré), popt. kfizeni dvou ulic a jejich ndzvy. Neméné
dllezitou informaci mizZe byt popis tzv. ,orientacniho bodu”, kterym
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Prvni pomoc pro kazdého

je ,,néco”, co se vymyka z jednolitého razu ulice ¢i krajiny. Je tim mys-
len napt. obchod a jeho nazev, Urad, Skola, zastdvka autobusu ¢i napf.
odlisna barva fasady domu — modra). KdyzZ jsme u pouli¢niho osvétleni,
muzeme se dispecera/ky zeptat, zda vyuzije informaci, kdyZ nahlasime
Cislo verfejného osvétleni.

m Venkov, ddlnice — popis mista neStésti je o malo komplikovanéjsi,
nicméné se snazime urcit alespon smér, kterym jedeme, posledni
mésto/vesnici, kterou jsme projeli, Cislo silnice nebo dalnice, v pfipa-
dé dalnic smér, v némz se nehoda stala, a kilometr. Na dalnicich jsou
umistény kilometrovniky po kazdych 500 m nebo sloupky SOS (oran-
Zové sloupky, jeZ maji uvnitr telefon, kterym se dovolate pomoci). PFi
shaze vice zptesnit misto nehody ndam muze pomoci ,orientacni bod“
v podobé billboardu, rybniku ¢i napf. kaplicky. Pomocnikem muze byt
¢ernd obdelnikova znacka pfed kazdym mostem a mistkem, ktera se
sklada ze dvou bilych Cisel. Prvni Cislo je ¢islem silnice, na niZ se most
nachazi, a druhé Cislo urcuje poradi mostu. Tato znacka slouzi Armadé
CR pro informaci o nosnosti jednotlivych mostd pfi presunu techniky.

m Prirodni terén—v horském terénu, v narodnich parcich ¢i CHKO se mize-
me setkat s tzv. ,,RESCUE POINT“. Jedna se o body s Ciselnym oznacenim,
jez jsou zaneseny v mapach zachrannych slozek, které bez dlouhého
a komplikovaného popisovani mista nehody védi, kam presné maji vyjet.

V okamziku, kdy si nejsme jisti, kde pfesné se nachazime (napf. v ho-
rach), je vhodné uprednostnit volani na linku 112, ktera dokaze rychleji
lokalizovat polohu (v pfipadé splnéni poZzadavkil pro tuto sluzbu, tj. do-
stupnost systému GPS apod.).

Na zavér telefonatu vedeme v patrnosti, Ze plati pravidlo, kdy cekame
na pfipadné doplrujici informace ze strany dispecera/ky, ktefi zavési tele-
fon jako prvni. Neni Zadnou ostudou se jich zeptat na cokoliv i v okamziku,
kdy si uvédomujeme, Ze se jedna o véc, kterou bychom méli znat. Neni
taktéz problém pozadat dispecera/ku, aby s vami zGstal/a v telefonickém
spojeni do doby, nez prijede posadka ZZS.

V dnesni dobé jsou dispecerky a dispecefi cilené skoleni k poskytovani
prvni pomoci pres telefon (telefonicky asistovana prvni pomoc = TAPP)
a hlavné k poskytovani rad k pribéhu neodkladné resuscitace (telefonicky
asistovana neodkladna resuscitace = TANR).
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Zivot zachrafujici prvni pomoc

4  Zivot zachrafujici prvni pomoc

Zivot ¢lovéka zavisi predeviim na dostupnosti vzdu$ného kysliku tkanim
v téle. Bez kysliku neni Zivot ¢lovéka moZny. Na nedostatek kysliku jsou
nejcitlivéjSi mozek a srdce. V€asnou laickou prvni pomoci je mozné ucin-
né obnovit dodavku kysliku do téla dfive, nez jeho nedostatek samotny
Zivot ohrozi, aZ znici.

Zakladni Zivotni funkce jsou dychdni a krevni obéh — zajistuji télu do-
davani kysliku — a védomi, které je znamkou okyslicovani mozku.

Krevni obéh zavainé ohroZuji:
m velké krvaceni
m poruchy srde¢niho rytmu, az po nahlou zastavu srdecni

Dychdni zavaziné ohroZuji:
m duseni
m velké oslabeni, aZ zastava dychani

Zivot zachrariujici prvni pomoc je zamérena na zdvainé poruchy
krevniho obéhu, dychdni a védomi.

Pfednostni ukoly prvni pomoci pfi Grazu nebo nahlém postiZzeni
zdravi

m Zastavit velké krvaceni.

m Udrzet nebo obnovit dychani a srdecni ¢innost.

m Provést protiSokova opattreni.

4.1 Velké krvaceni

Velké a rychle probihajici krvaceni pfimo ohrozuje lidsky Zivot vykrvace-
nim. Celkovy objem obihajici krve u dospélého clovéka je 5-6 litr(. Ztrata
pfiblizné 40 % objemu (2-2,4 litru) bezprostfedné ohroZuje Zivot, proto
je vyklad o zevnim krvaceni a jeho zastaveni zafazen na prvni misto mezi
vykony prvni pomoci zachranuijici Zivot.
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