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UvoD

= Nenadaly charakter teroristickych i prumyslovych
incidentu s pritomnosti chemickych, bakteriologickych,
radiologickych materialt (CBR), vyzaduje provadéni
zachrannych cinnosti v kontaminovanéem prostredi.

= V pripadé uniku chemickych toxickych latek je
rozhodujicim faktorem rychlost provedeni zachrany
obéti a poskytnuti_neodkladné zdravotni péce

" Prispévek uvadi srovnani dvou taktickych pristupu
pri zachrané obéti v pripadech nenadalych incidentu
s pouzitim CBR materialu




Prolog Mise zachranaru

= PRI HODNOCENIi USPECHU ZASAHU
JSOU ZACHRANARI POSUZOVANI NA
ZAKLADE SKUTECNE SCHOPNOSTI
ZACHRANIT LIDI JAKO ,,ZIVE*......

" Tzn. V_co nejkratsim case po vzniku
incidentu




ProcC jsme malo pripraveni?

U nas se to nestane

TradiCni pFistupy feseni selhavaiji
Je zapotrebi zpracovat a overit
nove postupy Cinnosti

v kontaminovanem prostredi a
zachazeni s kontaminovanymi
osobami

Je zapotrebi novych prostredku,
zarizeni a materialt

Je zapotrebi novy vycvik a vyuka

Skomirajici vyzkum a vyvoj
technologii
Nedostatek CK, €, $, ,, -

Zpusoby ochrany civilniho

obyvatelstva jsou na urovni pred |I.

svetovou valkou

Nemocnice nejsou pripraveny na
prijem kontaminovanych pacientu

Povédomost a vychova
obyvatelstva pro CO je velmi

nizka : :
Uroven pfipravy zakl ZS a SS je
nedostateCna

Desetitisice vysokoskolskych
studentt jsou vylouceny z pfipravy
CO a Prvni pomoci

Dobrovolné organizace jsou
nedostatecné zapojeny do CO

V koncepcich prevladaji
byrokratické a administrativni
pristupy namisto akcnich

V ramci IZS jsou existujici
legislativni, kompetencni, odborné
a takticko-technické rozpory a
nedostatky

Obavy z neznameého
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Malo dusledné koncepty

Nejednoznacné doktriny na strategicke, operacni a
takticke urovni

Nekonzistentni zpracovani standardnich Cinnosti a
interoperability slozek (typové Cinnosti)

Nedostatky ve vnitrni a vnéjSi komunikaci zachrannych
slozek

NedostateCné technickeé vybaveni a jeho
Interoperabilita

Nedostatecny, nekonzistentni a malo soustavny vycvik
a provadeni cviceni

Nedostatecne vyhodnocovani a zlepsovani schopnosti
a kapacit k provadeni zasahu






CBR nebezpecne materialy




Riziko pouziti CBR

= Ve vztahu k potencialnimu pouziti
chemickych, bakteriologickych nebo
radiologickych materialu nejvétsi riziko
predstavuji chemické latky

= Racionalni duvody jsou Vv jejich snadné
dostupnosti, velké kvantite, rozsahle
variabilite, snadné preprave a pouziti,
obtizne identifikaci a rychlym inhalacnim
zasazenim osob




Riziko pouziti CBR

= Zvladnuti chemickeho utoku je pri zachrane
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vzhledem k nutnosti rychlého zasahu, kdy
preruseni dalSi expozice osob a poskytnuti prvni
pomoci, vCetne podani antidot je rozhoduijici v
prvnich minutach od incidentu

= Rovnéz co nejrychlejsi transport do
nemochicniho zarizeni a nasledna klinicka
opatreni rozhoduji o uspesnosti leCebneho
procesu a rehabilitace obeti.



Dilema pro obeéti
Byt Cisty nebo mrtvy

= Cekani pacientd nez budou po dekontaminaci
presunuti do kde Dby jim
byla poskytnuta prvni pomoc, podani antidot a
podpora dychani

= Patologie a pohrebni sluzba dozajista oceni, ze
nakladani s takovymito zemrelymi nebude
zpusobovat nebezpeci kontaminace
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Zasah b&éhem HODINY
nebo radéji béhem PULHODINY

® Prvni hodina ¢i Pulhodina

= Pokud je delSi zdrzeni v poskytnuti zdravotni
pomoci obetem, potom je nasledna lecba a
preziti pacientu mnohem komplikovangjsi

= Zachranari musi reagovat velmi rychle a
samostatne v kontaminovaném prostredi i s
kontaminovanymi obéetmi
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Kurdistan-Halabja-pouziti yperitu
a tabunu




Detekce a identifikace
hazardnich materialu

Detekce vybusnin a identifikace
improvizovanych vybusnych prostredku
Detekce a identifikace chemickych latek
Detekce a identifikace radiologickych latek

Detekce a identifikace biologickych latek
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Sarlnovy utok ' Tokljskem metru

INTUBACE A ADMI ACE ANTIDOT
=, POUZE SE SVOLE LEKAQE 2121?70, ¢

- %




Identifikace incidentu na zaklade
symptomu !!!!

= Na zaklade zkuSenosti udalosti konvencniho teroru a rovnéz z
chemickych incidentu stfedné ranéné/zasazené obéti pfijedou do
nemochice sami nebo za pomoci pfitomnych osob (ve skuteCnosti
jako prvni zachranari)

" Ve skutecnosti tato kategorie obéti budou prvni zvestove, nesouci
dukazy, ze nedoslo ke konvecnimu incidentu

= (Oficialni informace k jakému druhu nekonvencniho incidentu doSlo
nebude k dispozici drive nez asi za hodinu anebo jesté pozdéji

= V této situaci je dulezité pro zdravotnicky personal, ze bude
schopen stanovit pfi€iny zranéni na zakladé znakl a symptomud,
které se projevuji u obeti

= Tento pristup identifikace zranéni na zakladé symptomu (do té doby
nez bude formalné identifikovana nebezpecna latka) musi byt pouzit
i pro zakladni podporu zachovani zivotnich funkci vCetné
neodkladné nemocnicni specializované péce
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Urcéeni klinickych symptomu
obeti
PocCatecni identifikace pritomnosti expozicni latky musi nezbytné

vychazet z principu rychlého vyhodnocovani symptomu a chovani
exponovanych osob

Symptomy nejsou typickeé pro konvencni incident (exploze,pozary,
dopravni nehody, zemetreseni, aj.)

Mezi obétmi jsou také zachranari

VétSina obéti ma podobné symptomy

Narast symptomu je v zavislosti na blizkosti k epicentru incidentu
(rozsahu expozice)

Neurditost stavu obéti je ovlivnéna zpozdénim projevl znaku a
symptomu zasazeni

Zdravotni stav obéti se muUze dale zhorSovat s ¢asem
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Symptomaticke trideni

Kateqorie toxickych symptomu (v€etné podobnych
psychologickych) by méla byt zamérena predevSim na

skupiny latek:
= drazdivych
= dusivych
= cholinogernich (nervove-paralytickych)
= zpuchyrujicich
= |eptavych
= krevnich jedu
= halogenovych uhlovodiku a
= toxinu

17



L NERVE AGENTS .4

PHOTO OF PINPOINT PUPIL




 ASAd711

Iransky vojak
1'*;! i

‘s i 8




Soucasné pozadavky na IZS
zachranaru

= \/ soucasné dobe jakykoliv zasah protfi
podezrelym teroristickym, Ci kriminalnim
prostfedkum je nezbytné provadét s ohledem na
moznou pritomnost chemickych, biologickych a
radiologickych nebezpecfnych latek a materialu.

technicky
vybaveni proverené operacni postupy
soustavnym vycvikem, vzdelavanim
cvicenimi
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Pusobnost zachranaru

Zachrana

| Ttidéni |

| Prvni pomoc |
Podpora dychani

Resuscitace

Zachrana

Haseni

Chem. sluzba

Dekontaminace

Antidota

\ 4
| Transport do nemocnice |

ZZS a
Nemochice

| Poradkova a dopravni |

| Pyrotechnicka |
Police

Protiteroristicka

Nemocnicni péce

VySetrovaci
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Stret zajmu mezi obéti a
zachranarem zavisi na uhlu pohledu

POHLED Z POZICE OBETI

POSUZUJME SITUACI Z POHLEDU ZAJMU OBETI | ZA CENU MOZNEHO
OHROZENI ZACHRANCE
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Stret zajmu mezi pacientem a
bezpecnosti nemocnhice

POHLED Z POZICE PACIENTA

ZDRAVOTNI PECE BY MELA BYT POSKYTOVANA Z POHLEDU ZAJMU OBETI |
ZA CENU PRIMERENEHO RIZIKA PRO NEMOCNICNI ZARIZENI
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Faze urgentni péce o obeti

Opatreni pro zachranu obéti zasazenych CBR nebezpeCnymi
materialy Ize rozdelit na 6-7 nasledujicich fazi:

obéti z prostoru ohrozeni
PO e NC poskytnuta ucastniky
incidentu(hasici, policie, obané) a zejména ZZS
del . za Ucelem dopraveni obeti
na zaklade priority do odpovidajiciho nemocniCniho zarizeni
, Zranenych na prijmu a s naslednou
neodkladnou nemocnicni peci nebo pro presun pacientu do jineho
zarizeni, ktera ma vhodnéjsi specializaci a kapacity
L3 vV nemochicnim zarizeni vCetne
rehabilitace
, S naslednou pokracujici peci a rehabilitaci zdravotni
a psychologickou v podminkach komunity
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Principy zasahu pri CBR incidentu

® Pri CBR incidentech priority zasahu ve
prospech obeti jsou nasledujici:

Preruseni expozice
Resuscitace a antidota
Prednemocnicni neodkladna péce
Dekontaminace
Transport do nemocnice
Neodkladna (definitivni) nemocnicni péce
Post-traumatologicka péce
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Zasady pri zachrane obeti

Samostatna/vzajemna pomoc obéti
NejucCinnejSi opatreni pro preruseni
expozice obéti je jejich okamzité
opusteni ohrozeného prostoru a
okamzité provedeni improvizovanych
opatreni samostatné dekontaminace
jesté pred prichodem zachranaru

Okamzité odstranéni
kontaminovaného odévu

Mechanické odstranéni CBR latek s
nechranénych casti téla
Vyplach ocCi, nosu a ust vodou

Zasady chovani civilnino osob pfri
CBR incidentech musi byt soucasti
zakladnich znalosti o osobni ochrané

WN)—- n

Asistovana pomoc
Vyvedeni z ohrozeného prostoru
Odstranéni odévu

Ochrana dychani-nasazeni
ochranné masky/podpora
dychani ventilatorem

Dekontaminace nekrytych Casti
téla, vyplach ocCi, nosu, ust,
otevienych ran a jejich prekryti
proti dalsi kontaminaci

Podani antidot na zakladé
symptomu

Provedeni uplné
dekontaminace, pokud tim neni
prodleni s ohrozeni zivota

Odsun na misto prvni pomoci
nebo primo do nemocnice
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Priority zachrany

1. Asistence obétem schopnym opustit
scenu samostatne

2. Zachrana obéti

Sceny a projevuj

ezicich na okraji hranice
icich znaky zivota

3. ZAchrana obéti

ezicich v centru sceny a

projevujicich znaky zivota

4. Vyprosténi obéti lezicich v centru scény
bez znaku Zivota
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Priority zachrany

= Rychlé nalezeni, vyprosténi, predbézné
trideni a evakuace obéti mimo
nebezpecne prostredi za ucelem
omezeni/vylouceni dalsSi expozice obeti

nebezpecnou latkou jak inhalacne tak |
perkutanne

AL



Priority zachrany

Urgentni podporu dychani a zabezpeceni dalsich
zakladnich zivotnich funkci, vCetné podani antidot

Tyto Cinnosti se musi provadeét v prvotni fazi incidentu na
zakladé symptomatickych projevu zasazenych osob.

Dalsi upfesnéni specifické pomoci Ize korigovat az po
ziskani vérohodnych udaju o pfitomné nebezpecné
latce.

Nutno podotknout, ze takovéto informace mohou byt
K dispozici i se znacnym zpozdenim.

DilCi dekontaminace nekrytych cCasti tela zejména
obliCeje a dlani rukou je zadouci k zabraneni dalsiho
prenosu kontaminace

A



Soucasny urgentni zdravotnicky

retezec
- A M Uplna . Podpora

Rehabilitace
a post-trauma

psychologicka péce

Sekundar icni Propusténi
trideni Z nemocnice
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Principy zasahu pri CBR incidentu

Scéna CBR incidentu byva rozdélena zpravidla na tfi (3) zony:

— : : je prostor za vnitrnim
kordonem, ze kterého jsou obeti zachranovany

— Redukovana zéna je prostor kde obéti jsou dekontaminovany a i
neodkladna prvni pomoc je poskytovana

— _ je pro dekontaminované pacienty a poskytovani
prednemocnicni neodkladne péece pred jejich evakuaci do
nemocnicnich zarizeni.

V prostoru HZS a zachranafi provadi vyhledavani
a evakuaci obeti a jejich presun do redukovane zony
Zdravotnicti zachranari podle soucasné praxe
zpravidla nevstupuji do

Tuto praxi je nezbytné prehodnotit a pripravit i
zdravotnické zachranare pro cinnost v
kontammovanem prostredl pro rizeni trldenl obéti a
poskytovani urgentni pomoci pfimo na misté
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Principy zasahu pokrac.

podezielého CBR incidentu je nutné posuzovat
jako kontaminované

VSechny osoby prijimajici kontaminované obeti

Primarni tridéni obéti (triage sieve) probiha po pfisunu
na redukovanou zonu pred provadeni upline
dekontaminace.

Behem dekontaminace jsou mozna jenom urgentni
opatfeni na zachranu zivota jsou provadény (uvolnéni
dychacich cest, stavéni krvaceni, podpurna ventilace,
antidota aj.)

Po provedeni dekontaminace jsou obeti opet trideny pro
potrebu provadéni neodkladné péce a presun do
s naslednym transportem do nemocnice3
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Rychla evakuace z

kontaminovaného prostoru
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Priorita zachrany obéti:
Ochrana dychani a podani antidota
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Auto-injektory s antidoty




Okamzita dekontaminace
nekryté pokozk



Dekontaminace pokozky

Opatreni a technologie k provedeni
dekontaminace pokozky osob jsou nejvyssi
prioritou pri zachrannych opatrenich
civilnich osob, které jsou obecneé nechranené.

Rovnez okamzita dekontaminace pokozky
zachranaru je nezbytné nutna k zachovani jejich
schopnosti plnit predepsane ukoly.

Dekontaminace pokozky zasazenych osob je
casove velmi urgentni a neodkladna.

Jakekoliv zpozdeni dekontaminace ma znacny
vliv na zvyseni pocCtu obeti a komplikace pri
uspesnosti Iekarské péece
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Soustredeni obeti




Prijem a trideni

® Primarni trideni slouzi k ucelu urgentni
pomoci a priority pro primarni
dekontaminaci

= Deti jsou prioritne trideny nebot stejne
mnozstvi expozice to CBR zpusobuje
rychlejsi vetsi toxicky ucinek nezli pro
dospele obéti

= Deti jsou rovnez vice nachylne na
podchlazeni nebo na prehrati organizmu
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Prvni pomoc

ATy
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Koncept dekontaminace obeti
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Presun obeéti na dekontaminaci

RADDNINGS
VERKET




Odstraneni odevu=urgentni
dekontaminace




Okamzita dekontaminace
chodicich obeti




Dekontaminacni stanice




Dekontaminace nechodicich
pacientu

Wash-Sponge-Wash Decon
Water could not exceed b&rﬂj : I
| :F gerature it shofe '

- +20-25°C. 1, & 1




Zpusob presunu obéti do
nemocnhice

T¥idici ‘
AKLADA
Dekontarr —__— > stanice M.STO '
Qsto obéti

AMBULANCE
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Transport

= Urgentni transport obeti do nemocnicniho
zarizeni k dalsim etapam podpory zivotnich
funkci a specificke lecby obeti na zaklade
symptomu a nasledné na zakladé informaci o
pouzite latce a charakteru expozice

= Pokud kapacity transportu v dané chvili jsou
omezeny, je nutné poskytovat dalsi odbornou
neodkladnou péci primo na misté incidentu
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Zdravotnicke stanoviste pro
prednemocnicni neodkladnou péci




Zdravotnickeé stanoviste pro
prednemochnicni neodkladnou péci




eti do nemocnice

revoz ob

A 4
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REDUKOVANA BEZPECNA
ZONA

Déleni scény CBR MU na:

REDUKOVANE BEZPECNE ZONY jSOU soucasti
havarijnich-traumatologickych planu, zasahovych
postupu vcetné jejich aplikace pfi taktickych cvi¢eni
V pocatecCnich fazich realnych situaci, které budou velmi
chaoticke bude vsak vytvoreni a udrzovani téechto zon a
zejména dusledna kontrola pohybu osob a materialu
velmi obtizna

Tato situace bude mit negativni dopady na
nekontrolované Sifeni kontaminace a tim bezpecnost
obéti, samotnych zachranaru, ambulanci(a jinych
prepravnich prostfedkd) a nemocniénich zafizeni

Dusledkem bude nejistota v nemocnicich, zda

prichazejici obeéti nejsou ve skutecnosti

kontaminovany

S
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Zakladni koncept

Osobni ochranné prostredky
Jjsou v.ambulanci

Antidota jsou v ambulanci
Prevazujici expozice a
kontaminace je formou
plynu/par

Detekce incidentu na zakladé
znakl a symptomu obéti
Vétéina obéti jsou ambulantm’

Vg VIV /S

prerusSeni expozice obeti
SvleCeni odévu je dostateCnou

dekontaminaci pro vetsSinu obeti

Prednemocnicni péce provedena
| v. kontaminovanem prostredi

Priorita transportu obéti do
nemochice (i v kontaminovaném
stavu)

Kombinovana(mixty) zraneni
(obéti kontaminované s
traumatologickym zranénim
ohrozujici zivot) prioritne
stabilizovana i kontaminovaném
stavu

Uplna dekontaminace bude
provedena az v nemocnici
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Jeden z velmi efektivnich a rychlych pfistupl pfi zachrané obéti je zaloZen
na co

Tento pristup vyzaduje sit nemocnicnich
zarizeni s urgentnim pfijmem dobfe pripravenych pro pfijeti i
kontaminovanych obéti zejména s kombinovanym zranenim
(traumatologické a CBR kontaminace)

Zachranari jsou zejmena zamereni na rychle vyhledani a zachranu obéti a
neodkladny transport do nemocnice.

Zakladni podpora dychani a ochrana dychacich cest se zabezpecuje
Antidota se aplikuji na zakladé znakl a symptomu v dusledku expozice
zejmena v pripade chemickych latek

Dekontaminace obéti na misté je omezena (odstranéni svrchniho odévu a
urgentni dekontaminace dulezitych ¢asti nekryté pokozky jako jsou ruce,
obliCej a krk)

Zdravotnicky personal ZZS musi dobfre vycviCen a technicky vybaven, tak

aby mohl bezpecCné, ucinné a rychle provadét zachranu i kontaminovanych
obéti a jejich rychly transport do nemocnicniho zarizeni
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Progresivni urgentni
zdravotnicky retezec

dekontaminac

3mochicni
pece

Propusténi Rehabilitace
y4 a post-trauma

nemocnicel psychologicka péce




Zachrana obeti na scéne
incidentu

i
‘q_ 'Il
Prostor incidentu s obétmi
Kontrola symptomu obéti ,: sun qb « dekontamir



Ochrana dychacich cest obeti




Antidota-Autoinjektory
Atropin, PAM, Diazepam







Kostni aplikace antidot a infuzi
\'; kontamlnovanem prostredl

Ben-Abraham
2003 Acad Emerg Med
10:1407-1410
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Urgentni transport obeti do
nemochnicniho zarizeni

" Prvni preferovana varianta je transport primo do
nemochnice ktera je nejblize. Jde o co nejrychlejsi
prevoz vazne zasazenych obéti primo do nemocnice | za
cenu minimalni dekontaminace obéti i ambulance. Tato
varianta predpoklada dostatek ambulantnich vozidel a
povinnou ochranu osadek ambulanci

= Druha varianta- kratky transportni cyklus do
vzdalenéjsiho nemocnicniho zarizeni s Cistymi
ambulancemi jezdicich mezi nemocnicemi a hranici
nekontaminovanou zony

" Treti varianta- prevoz chodicich obéti vozidly
ostatnich slozek zachranaru a soukromymi vozidly
(pokud regulérni ambulance nejsou k dispozici)
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Transport do nhemocni
zarizeni
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Urgentni transport do

nemochicniho zarizeni

= Ctvrta varianta-predstavuje nekontrolovany
transport chodicich obeti jakymikoliv prostredky,
soukromymi, taxi a verejnymi dopravnimi
prostredky.

= Tato varianta je nejmene preferovana zachranari
vzhledem k jeji zivelnosti a nekontrolovatelnosti
s moznosti kontaminace dalSich osob a objektu.

(pripade incidentu se sarinem v tokijském metru
tato forma transportu obeti byla prevazuijici)
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Prijem kontaminovanych
obeéeti v nemocnici

utna stabilizace
ontarn Fnen

Stacmn-a,r
misto v nemo
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EPILOG

Nalezeni/vyprosténi obéti a zachrana jejich zivota musi
probehnout v co nejkratsim case po vzniku incidentu

PrerusSeni expozice obéeti nebezpecCnymi latkami
(oblicej, ruce, oci,

sliznice)
Podpora dychani

Zachrana obeti je provadéna vsemi zachranari v nejkratsim Case
bez ohledu na jejich puvodni specializaci
Podani antidot musi umét praktikovat vSichni zachranafri

PocateCni neodkladna prednemocnicni péCe provadena na zakladé
symptomu
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A co dal?

Prekonat predsudky v evakuaci obéti

|. Evakuovat obéeti okamzité a primo do nhemocnice s
chranenymi osadkami

. Evakuovat obeti v kratkem cyklu ambulancemi do
nemocnici

lll. Prilezitostna evakuace soukromymi a jinymi vozidly-
vetsinou pro chodici obéti

IV. AVSAK znaéna éast obéti bude prichazet do
nemochnic samostatné a bez ohlaseni

Pro vSechny varianty nemocnice musi byt technicky
a personalné pripraveny na urgentni prijem
kontaminovanych osob
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Osobni ochrana zachranaru

Soucasti koncepce osobni ochrany zachranart musi byt
osobni zakladni a dalsi doplnkove ochranne prostredky
Jakym jsou:

Ochranna maska s ventilatorem

Ochranny odev (filtracni/izolacni a pradlo z integrované
tkaniny)

Jednorazove zastery(chalaty) a navieky na paze
Antidota pro vilastni potrebu

Osobni dekontaminac€ni soupravy a

Nahradni ochranné rukavice

Tyto prostredky musi mit kazdy zachranar u sebe pro
okamzite pouziti na miste incidentu nebo prijmove
nemocnice, pokud je | jenom ohrozen expozici
nebezpeénych latek
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Psychologicka traumata obeti |
zachranaru




P. Castulik-CV

Velitel samostatné roty chemické ochrany, praporu chemické
ochrany a dustojnik chemického oddéleni tankové divize

Védecke priprava v oboru dekontaminace

Nacelnik oddeleni dekontaminace Vojenského vyzkumného ustavu
v Brné

Nacelnik useku OPZHN Vojenského vyzkumného ustavu v Brné
Likvidace chemickych zbrani v Iraku

Budovani Technického sekretariatu u Organizace pro zakaz
chemickych zbrani (OPCW) v Haagu

Vedouci oddéleni pro pripravu inspektort u OPCW

Vedouci oddéleni pro verifikaci skladt chemickych zbrani,
vyrobnich objektd CHZ, zafizenich pro likvidaci CHZ, starych a
zanechanych CHZ a vySetfovani pfi pouziti CHZ

Vedouci inspektor u OPCW
Nyni: Konzultant pro CBR zalezitosti
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J. Jura-CV

Clen a lektor Ceského éerveného kfize (CCK)
Lektor CO v oblasti ochrana obyvatel

Spoluprace CCK — Universita obrany Brno — GR HZS,
projekty krizového fizeni

Lektor pro vystavbu Humanitarnich jednotek
Lektor mezinarodniho Humanitarniho prava
Clen Vykonné rady Narodni spoleénosti CCK

Clen Dozoréi rady Narodni spoleénosti CCK
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