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Obecná východiska
• Poškození zdraví dítěte po 

plánované operaci
• Audit KPR v roce 2019
• Vznik Střediska KPR a řešení 

urgentních stavů
• Všichni zaměstnanci FN 6 277

– 1 x 12 měsíců
• ALS lékaři 132, NLP 393 %= 512
• BLS lékaři 718, NLP 1923, NZ 202 = 2 843

– 1 x 5 let
• THP + POD + provoz = 2922

– Systém koordinátorů KPR



Rezervační systém
• Paralelní výuka na 2 

stanovištích
– Překryv á 1 hodina u 2hod
– Nebo 3 hod a 1 hodinové
– Různé kombinace

• 2 lektoři denně
• Pracovní doba 

– Po, Út, Čtv, Pá
– Středa 1 lektor + údržba
– 6:30 – 14:30 a 6:45 – 15:30
– 30 minut pauza na odpočinek 

• nebo taky ne 



Vzdělávací program

• Program 4 stupňového vzdělávání 
– e-learning-BLS-ALS-nácviky na pracovištích

• 4 úrovně znalostí a praktických dovedností
– 1 hod kurz 

• Není kontakt s pacientem

– 2 hod kurz BLS 
• Kontakt s pacientem

– 2 hod kurz ALS
• pro anesteziology a zaměstnance JIP poskytující ALS pouze na svém 

pracovišti, práce v týmu (lékař a sestra ARO, 1 lékař a 3 zdravotníci JIP)

– 3 hodinový kurz ALS 
• pro resuscitační týmy, poskytující ALS i na jiných pracovištích jedné 

budovy nebo ve více budovách



E-learning
• Základní znalosti pro nezdravotníky
• BLS v celém rozsahu pro všechny zdravotníky
• ALS  pouze pro resuscitační týmy a ARO



E-learning

• Dle doporučení ERC + ČRR 
• Ukončený testem a diskuzí 

na závěr praktického 
nácviku
– Nový test každý měsíc
– Doplňovaný dle nových 

poznatků
– Odráží zjištěné problémy 

při nácviku nebo proběhlé
resuscitace



Prostory a vybavení

• 8 místností
• Vstupní vybavení 3 RA 

simulátory  a dětské trenažéry 
určené pro výuku KARIM

• Postupné dovybavení
– 4 RAS + 8 trenažérů dospělý + 8 

trenažérů dítě + 8 trenažérů 
kojenec

• Defibrilátory, AED, ventilátory, 
glidescope, operační stůl, 
anesteziologické přístroje….



Kolaudace 3.1.2020



Praktický nácvik



Simulace



Simulace za specifických podmínek



Poslední úroveň 

• Nácviky na vlastních pracovištích
– min. 1× za 4 měsíce na lůžkových pracovištích (resp. 

klinikách s lůžky) 
– min. 1× za 6 měsíců na ambulantních pracovištích a 

komplementárních pracovištích v kontaktu s 
pacientem 

– min. 1× za 12 měsíců na zbylých komplementárních 
pracovištích 

– zdravotnická pracoviště, která svojí povahou nesplňují 
podmínky uvedené výše, nácvik neprovádějí (Oddělení 
sociální péče, Oddělení nutričních terapeutů apod.)



Výsledky nácviků na pracovištích 

• Srovnání před a po 1. kole
• Zaměřeno na 

– zjištění zástavy oběhu
– zahájení KPR
– volání res týmu, čas do 

příchodu res týmu
– kvalitu masáže a ventilace
– použití O2

– použití AED, čas do 
analýzy/defibrilace/podání 
adrenalinu 
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Shrnutí – pozitivní efekt

• Zjišťování zástavy oběhu
– Včetně zprůchodnění dýchacích cest
– Signifikantně

• Zkrácení času do příchodu res týmu (2 min) a s 
tím spojený zkrácený čas do analýzy (3,3 min)
– Signifikantně

• Zkrácený čas do střídání zachránců (2,2 min)
– Signifikantně

• Zlepšení efektivity srdeční masáže
– Nesignifikantně



Možnosti zlepšení

• Zprůchodnění dýchacích cest 
– Při zjišťování bezdeší i při ventilaci

• Čas do zahájení masáže 
– Čekání na resuscitační vak, napojení O2..

• Čas do volání res týmu
– S tím spojeno zkrácení času do příchodu a analýzy

• Čas do analýzy (BLS)
– Znalost přístroje a umístění elektrod

• Zlepšení kvality ventilace
– Nahrazení res masky, složený resuscitační vak



Děkuji za pozornost
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