
V případě kritického nedostatku času ukončete veškerou činnost a rychle se odeberte na bezpečné místo (kopec, u panelových a pevných staveb do vyšších podlaží apod.) 

nebo na místo (shromaždiště) stanovené povodňovým orgánem nebo policií.

Máte-li čas, vypněte nebo uzavřete hlavní bytové rozvody plynu, vody a elektrického proudu. Vybavení domácnosti přemístěte do vyšších pater, uzavřete okna, připravte se 

k evakuaci, vezměte si nepromokavou obuv a oděv. (Pozor na možné uvěznění osob ve výtahu!) Upozorněte sousedy na situaci a sledujte pokyny povodňových orgánů, které 

mohou být sděleny pomocí megafonů, mluvících sirén, místního rozhlasu, letáků a sdělovacích prostředků.

V případě povodně od Ill. stupně povodňové aktivity – OHROŽENÍ  získáte informace: - Informační centrum Krizového štábu města Přerova, telefon 581 268 471
    - Povodňové orgány jednotlivých obecních úřadů

CO DĚLAT PŘI MIMOŘÁDNÉ UDÁLOSTI

POVODNĚ

EVAKUACE

Výbava lékárničkyHAVÁRIE - INFORMAČNÍ ZDROJE TÍSŇOVÁ TELEFONNÍ ČÍSLA

• trvanlivé potraviny na 3 dny 

 (chléb, konzervy, suchý salám, tvrdý sýr, sušenky, ovoce),

• minimálně 2 litry tekutin v nádobách (pitná voda, čaj, šťáva),

• toaletní a hygienické potřeby (ručník, toaletní papír, mýdlo),

• předměty denní potřeby (jídelní misky, příbor, šitíčko),

• přenosné rádio včetně baterií, svítilna, zápalky, svíčky

• spací pytel, přikrývka, nafukovací lehátko, náhradní oděv

• osobní doklady: rodný list, zdravotní doklady, pojistné smlouvy apod.

Vyhlašuje starosta nebo hejtman za účelem přemístění osob z oblasti ohrožení života
a zdraví občanů. 
Evakuace může být:
• organizovaná řízená, která je předem ohlášena,
• samovolná, což je okamžité opuštění ohrožených prostor (požár). 

(komu v případě havárie událost ohlásit)

Dopravní nehodu nezapomeňte vždy nahlásit Policii ČR. 

Únik nebezpečné látky při požáru, nehodě, explozi apod.:
• do vody (povrchové i podzemní), půdy, lesa
        Oddělení vodního hospodářství a zemědělství 606 022 973
  602 788 236

• do ovzduší, přírody a krajiny, odpady
        Oddělení životního prostředí a památkové péče 606 022 975   
  724 996 361
  nebo Oddělení ochrany a krizového řízení 606 744 101 
    
Česká inspekce životního prostředí Olomouc 731 405 265

Krajská hygienická stanice Olomouckého kraje
Územní pracoviště Přerov 725 137 017

Improvizovaný úkryt (IÚ) je předem vybraný optimálně vyhovující prostor ve vhod-
ných částech bytů, obytných domů, provozních a výrobních objektů, který bude 
upravován fyzickými a právnickými osobami pro jejich ochranu a pro ochranu jejich 
zaměstnanců před účinky mimořádných událostí s využitím vlastních materiálních
a fi nančních zdrojů.  

Návod k výběru vhodných prostor pro improvizované úkryty naleznete
na webových stránkách Hasičského záchranného sboru www.hzscr.cz  

EVAKUAČNÍ ZAVAZADLO
- doporučený obsah

SIRÉNA

- INFORMACE POMOCÍ ODESLÁNÍ SMS ZPRÁVY

Každý občan má možnost přihlásit se k odběru SMS zpráv zdarma odesílaných z odborných pracovišť Magistrátu města Přerova.
K této službě se může přihlásit na webových stránkách města nebo přímo na odkaze: http://www.prerov.eu/cs/magistrat/urad-on-line/registrace-k-odberu-sms.html

INFOKANÁL

112   Evropské číslo tísňového volání (operační středisko HZS)

150   Hasičský záchranný sbor Olomouckého kraje

155   Zdravotní záchranná služba

156   Městská policie Přerov

158   Policie ČR 

Informace má obsahovat:
• co, kdy a kde se stalo (např. náledí, únik plynu, nehoda autobusu)
• přibližný počet postižených, případně raněných osob
• orientační body místa události (ulice, křižovatka, obec)
• vaše jméno a číslo telefonu pro zpětné ověření údajů
• nezavěšujte (nevypínejte) telefon jako první
• vyčkejte na zpětné ověření vaší informace

UKRYTÍ  OBYVATELSTVA
v České republice

VAROVÁNÍ OBYVATELSTVA

- VŠEOBECNÁ VÝSTRAHA

Pokud houká siréna a nejedná se o pravidelnou zkoušku, která je zpravidla první středu v měsíci, nastala mimořádná situace, při které může být nebo je ohroženo zdraví
obyvatel. Vydávaný kolísavý tón po dobu 140 vteřin, který může být vyhlašován třikrát za sebou ve zhruba tříminutových intervalech znamená následující:

• jste-li na ulici, snažte se ukrýt v nejbližší budově (do sklepů a nižších podlaží se neukrýváme při povodni, a stejně tak cítím-li plyny, které jsou zpravidla těžší než vzduch),

• cítíte-li zápach, přitiskněte na nos a ústa provizorní fi ltr např. navlhčený kapesník,

• v místnosti zavřete okna a vypněte klimatizaci a odvětrávání (odsavače par); pokud vám to situace umožní, utěsněte okna a dveře,

• pomozte spoluobčanům, kteří potřebují pomoc (nemocní, invalidé, neslyšící apod.),

• zachovejte klid a rozvahu,

• poslouchejte rádia na frekvencích FM 88,7 MHz (ČRo Olomouc), 97,1 MHz (Rádio RUBI), 98,6 MHz (Rádio Haná), 105,3 MHz (Fajn Rádio Hity) a televizi ČT 1, ČT 2, ČT 24,
 kabelovou TV, místní (obecní) rozhlas.

• Po akustickém tónu následuje tísňová informace v hromadných informačních prostředcích, včetně mluvících sirén.

- POŽÁRNÍ POPLACH  • jednou přerušený tón po dobu jedné minuty používaný ke svolání hasičů, netýká se občanů.
  • u mluvících (hlasových) sirén hasičská fanfára HO-ŘÍ s případným doplněním hlasové zprávy.

Varovný signál a informace mohou být vysílány prostřednictvím předem určených sirén ve vybraných lokalitách města. 
Rovněž tak lze vysílat informaci pouze ve vybraných místních částech města prostřednictvím digitálních rozhlasů.

PRVNÍ POMOC

Umělé dýchání 

Pravidlo pěti T:
Postup uložení do stabilizované polohy

Výbava lékárničkyJak se chránitVýbava lékárničky

Je přirozená ochranná reakce na snížení objemu cirkulující krve. Orgány trpí nedostat-
kem krve a tím i nedostatkem kyslíku a živin. Při delším trvání šoku dochází k postup-
nému selhávání funkcí jednotlivých orgánů.

Příčiny:
• silné krvácení
• rozsáhlé popáleniny II. stupně
• silné průjmy a zvracení (infekční onemocnění)
• porucha činnosti srdce (infarkt myokardu)
• prudká alergická reakce
• rozvoj šoku je podporován bolestí

Příznaky:
• zrychlení tepu srdce (nad 100 tepů za minutu)
• snížení krevního tlaku
• na tepnách na předloktí je puls špatně hmatný až nehmatný
• bledost, studený pot, změna chování, nezájem o poranění v kontrastu s těžkým
 stavem
• žízeň, nevolnost, u těžkého šoku postižený ztrácí vědomí, selhávají životní funkce
• mělké a zrychlené dýchání, zívání (projev nedostatku kyslíku)

První pomoc
1. Položte postiženého do protišokové polohy na zádech, nohy mu podložte alespoň
 o 30 cm.
2. Pokud i přes protišokovou polohu dochází k dalšímu rozvoji šoku, zvedněte končetiny
 kolmo k trupu. Dále se pokuste o vymasírování krve z dolních končetin ve směru
 od prstů k tříslům a dolní končetiny ovažte elastickým obinadlem.

V situacích, kdy uvolněním a zajištěním průchodnosti dýchacích cest jednoduchý-
mi opatřeními nedojde k obnově spontánního dýcháni, je pro záchranu postiženého 
nezbytné umělé dýchání. Umělé dýchání se provádí buď s pomocí jednoduchých 
pomůcek nebo bez nich. Nejjednodušší způsob provádění umělého dýchání je z úst 
do úst, z úst do nosu a u malých dětí z úst do úst a do nosu. Velmi důležitá je 
frekvence dýchání a dechový objem, hodnoty závisí zejména na věku a hmotnosti 
nemocného.

• Doporučuje se krýt ústa postiženého při umělém dýchání resuscitační
 rouškou z lékárničky nebo čistým kapesníkem
• uložte postiženého na záda na pevnou podložku (pokud nemá zranění,
 které by to znemožňovalo)
• vyčistěte dutinu ústní (tkaninou z lékárničky, kapesníkem, prsty), vyjměte
 zubní protézu, 
• šetrně zakloňte postiženému hlavu, tím se uvolní kořen jazyka
• stiskněte postiženému nosní dírky mezi palec a ukazovák
• proveďte v krátkých intervalech až 5 umělých vdechů
• po každém vdechu uvolněte stisk nosu aby došlo k výdechu
• další vdech by měl vždy následovat až po výdechu
• frekvence vdechů je 12 za minutu (1/ 5 sekund)
• 1x za minutu zkontrolujte tlukot srdce
• pokud se při umělém dýchání nezvedá hrudník, je možné, že v dýchacích
 cestách je nějaká překážka, pokuste se ji uvolnit
• umělé dýchání lze provádět i do nosu
• po celou dobu sledujte srdeční činnost, pokud přestane bít srdce použijte
 srdeční masáž
• pokud nevíte jak ji provést použijte insruktážní kartu z lékárničky

• Klekněte si k postiženému.

• Položte postiženého na záda tak, aby měl obě nohy natažené a vzdálenější nohu
 mu pokrčte.

• Ruku postiženého, která je k vám blíž položte mírně pokrčenou v lokti kolmo k jeho
 tělu.

• Vzdálenější ruku postižeho ohněte v lokti a přiložte ji na bližší tvář postiženého
 dlaní ven (podložíte mu tím hlavu).

• Tlakem na koleno pokrčené nohy směrem k sobě a uchopením za rameno vzdálenější
 ruky přetočíte postiženého na bok směrem k sobě.

• Tlakem na bradu a čelo zakloníte hlavu, obličej zůstane na podložené horní končetině.

Při poskytování první pomoci je důležité chránit se před poraněním a před infekcí. 
Jednou  z prvořadých zásad první pomoci je bezpečnost. Musíme mít na mysli, že 
riziko infekce hrozí  i při velmi malých poraněních.

Osobní bezpečnost: nepokoušejte se někoho hrdinsky zachraňovat. Vždy nejprve 
vyhodnoťte okolnosti, do nichž vstupujete a ujistěte se, že situace je pro vás bezpeč-
ná. Také je důležité být při poskytování první pomoci klidný. Ve stresových situacích 
se uvolňuje adre¬ nalin, to se projevuje prudším bitím srdce a rychlejším a hlubším 
dýcháním. Tyto příznaky zmírníme, pokud budeme dýchat pomalu a zhluboka.

Ochranu před infekcí vám zajistí mytí rukou a nošení gumových rukavic, zejména 
při ošetřování otevřených ran. Viry hepatitidy B a C a vir HIV se šíří krví. Doporučené 
očkování pro osoby poskytující první pomoc je očkování pro hepatitidě B.

Jak se tedy chránit:
• Pokud máte čas a místo, kde si umýt ruce, učiňte tak
• Při ošetřování používejte gumové rukavice
• Při resuscitaci používejte resuscitační roušku
• Pokud máte někde otevřené rány či ranky, zakryjte si je
• Opatrně při manipulaci s ostrými   předměty
• Případný odpad bezpečně zajistěte

V každé domácnosti by se měla nacházet lékárnička.
Co by měla obsahovat:
• Obinadla - v různých šířkách pro upevnění obkladů
• Obvazový mul - buď jako jednotlivé čtverečky nebo ve formě
 navinutých válečků
•  Obklady na rány - s povlakem, aby neulpěly na ráně
• Obvaz hotový sterilní - sterilní polštářek, který patří na ránu,
 je připevněn na obinadlo
• Tyčinky s vatou - k očištění okolí rány
• Dezinfekční prostředek na rány - nejlépe sprej, určen k desinfekci ran
• Elastické obinadlo - po navinutí se konce upevní přiloženými
 svorkami
• Trojcípý šátek - nezbytný při ošetření mnoha zranění
• Náplast - upevnění obinadel atd.
• Náplast  s polštářkem - krytí ran, všestranné využití
• Vatu - k čištění kůže, polstrování obvazů a dlah, nikdy nepokládat
 přímo na ránu
• Nůžky a pinzetu - stříhání obvazů, náplastí...
• Resuscitační  roušku - brání přenosu infekce při resuscitaci
• Latexové rukavice - používají se při ošetřování krvácejících poranění

ŠokNepřímá masáž srdce
Po zástavě srdce nastává po 6-12 sekundách ztráta vědomí a po 30-60 sekundách 
zástava dechu. 
Mozek vydrží bez přístupu kyslíku a poškození maximálně 3-4 minuty.
Srdeční zástavu zjistíme nejlépe poslechem na hrudi.

Masáž vždy provází umělé dýchání:
• postiženého položte na záda na pevnou podložku
• zahajte resuscitaci umělým dýcháním - dvěma vdechy
• pokračujte srdeční masáží (15 stlačení)
• nahmatejte konec hrudní kosti
• přiložte hranu své dlaně 2 prsty (směrem k hlavě od konce hrudní kosti) na hrudní kost
• druhou dlaň položte na hřbet přiložené ruky (prsty i obě ruce držte napnuté, kolmo
 k ose postiženého
• stlačujte hrudník postiženého hmotností horní poloviny svého těla
• hrudník promačkávejte o 1/3 výšky hrudníku 
 (zvažte tělesnou konstituci postiženého a promačkávat podle toho)
• u dospělých a větších dětí pokračujte dále v poměru 2 vdechy a 15 stlačení
• jsou-li zachránci dva pak, jeden vdechuje a druhý provádí stlačení; 
 (frekvence 100 stlačení/min, 12 vdechů/min)

• u oživování dětí od 1- 8 let 1 vdech na 5 stlačení hrudníku
 (frekvence 100 stlačení/min,  20 malých vdechů/min)

• u oživování novorozenců je 1 vdech na 3 stlačení (stlačuje se palci ruky na spojnici 
 bradavek; frekvence 120 stisků/min, 30 malých vdechů/min)

• tišení bolesti – ošetřete základní poranění,nepodávejte však žádná analgetika

• teplo – snažte se o tepelné zabezpečení (v zimě přikrývkou postiženého především
 podložíte)

• tekutiny – otírejte rty a obličej vlhkým kapesníkem, nikdy nepodávejte tekutinu ústy

• ticho – snažte se postiženého uklidnit, zajistěte relativní klid v okolí postiženého

• transport – přivolejte lékařskou pomoc. Svépomocný transport může  zhoršit stav
 postiženého

U novorozenců dýcháme frekvencí 50 dechů za minutu malým objemem přibližně 
25 ml, 
 u  dospělých frekvencí 10-14 dechů za minutu a objemem přibližně 500 ml.
Při vdechování většího množství vzduchu se může jeho část dostat do žaludku a 
následně může vyvolat zvracení spojené s vdechnutím žaludečního obsahu. Na-
opak při příliš malém dechovém objemu není zajištěn dostatečný příjem kyslíku 
do organizmu.
Dechová frekvence i objem musí být přizpůsoben věku a hmotnosti nemocného, 
případný odpor v dýchacích cestách nepřekonáváme násilně, ale kontrolujeme prů-
chodnost dýchacích cest.

Jestliže je umělé dýchání neúčinné:
• Zkontrolujeme, zda je hlava dostatečně zakloněna.
• Zkontrolujeme ústa, zda jsme nezapomněli na nějaký předmět.

Jaké jsou rozdíly v provedení RESUSCITACE u dětí:
a) Případný cizí předmět odstraníme z dýchacích cest tak, že několikrát udeříme dlaní 
 mezi lopatky dítěte, které je položené bříškem na naše předloktí hlavou mírně dolů.
b) Dýchací cesty uvolníme mírným záklonem hlavy (podložením pod ramínky).
c) Resuscitaci zahájíme 5 vdechy pak 30 krát stlačíme hrudník
d) Masáž provádíme tak, že u dětí asi do 1 roku stlačujeme hrudní kost ve výši
 prsních bradavek do hloubky 2-3 cm zkříženými palci nebo dvěma prsty,
 u větších dětí jednou rukou do hloubky 3-4 cm s ohledem na odpor hrudníku.
e) Vzduch vdechujeme u menších dětí do úst i nosu zároveň tak, aby se zvedala
 hrudní stěna, u větších dětí vdechujeme tak, aby se zvedala hrudní stěna,
 ne však proti odporu.
f) U novorozenců 1krát vdechneme a 3krát stlačíme hrudník
V resuscitaci pokračujte až do oživení nebo do příjezdu lékařské pomoci.

Autorství: Magistrát statutárního města Přerova  - Oddělení ochrany a krizového řízení, 2015


