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SUMMARY:

The article deals with the use emergency medical services in the Slovak republic and with specificities emergency

medical services in the region of Zilina.
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V Slovenskej republike (dalej len SR) je
zdravotnej starostlivosti venovana mimoriadna
pozornost. Tato pozornost je okrem iného
zamerana aj na poskytnutie neodkladnej
zdravotnej starostlivosti s vyuZitim ambulancii
zachrannej zdravotnej sluzby.

Ambulancie preSli od roku 1992 az
do su€asnosti  vyraznymi  zmenami, ktoré
nastali najma v poctoch stanic

a modernizaciou. Za najvyznamnejSie mozno
povazovat rok 2004, kedy pocet stanic
vdanom roku narastol 2,5 nasobne. Na
zaklade analyzy stavajuceho stavu,
skvalitnenia dostupnosti poskytovania
neodkladnej zdravotnej starostlivosti
obyvatelstvu a pravnych Uprav je v sulasnej
dobe zriadenych 280 stanic zachrannej
zdravotnej sluzby, z toho je 8 je vrtulnikovej
zachrannej zdravotnej sluzby. Na zaklade
Vynosu  Ministerstva  zdravotnictva SR
€. 11378/2010 budeme zvySnych 273 stanic
dalej v ¢lanku nazyvat stanicami pozemne;j
zachrannej zdravotnej sluzby (dalej len PZZS),
v ktorych sa nachadza jedna ambulancia
Pzzs.

Kazda stanica je vybavena najmodernejSou

zdravotnickou technikou na poskytovanie
neodkladnej zdravotnej starostlivosti, ktoru
zabezpeCuje lekar, zachranar avodié -

zachranar. Sucastou poskytovania
starostlivosti je aj vykonavanie prepravy
leziacich pacientov  a zranenych  o0séb
do prislusnych nemochnic¢nych zariadeni,

v ratane sekundarnych transportov.

Autori €lanku sa v daldej c&asti zamerali
na analyzu vyuZzivania ambulancii PZZS, len
v ramci Zilinského samospravneho kraja (dalej
len ZSK), kde posobi 7 poskytovatelov
zabezpecujucich prevadzkové podmienky 36
stanic.

1. ORGANIZACNE ZABEZPECENIE
POZEMNEJ ZACHRANNEJ
ZDRAVOTNEJ SLUZBY

Siet’ stanic s ambulanciami je modelovana
podla optimalizacie vykonanej Ministerstvom
zdravotnictva SR.  Vtabulke Cislo 1
su uvedené podty stanic a pocty ambulancii
ur€itého typu v jednotlivych samospravnych
krajoch. Pre podrobnejsi prehlad uvadzame
okrem rozlohy = samospravnych  krajov
a prislusného poctu obyvatelov aj hustotu
zaludnenia. Dostupnost’ ambulancii je:

— do 10 minut na 80 % uUzemia,

— do 15 minut na 17 % Uzemia,

— viac ako 15 minat na 3 % Uzemia.

Rozlohou najvaési samospravny kraj je
Banskobystricky, ktory ma 46 stanic PZZS.
Najmensi rozlohou, ale s najva¢Sou hustotou
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obyvatelstva je Bratislavsky s po¢tom stanic
25. Najmenej stanic je v Trnavskom kraji.

Aj ked pravne normy nehovoria o priorite
poskytovania neodkladnej zdravotnej
starostlivosti a ostatnych zdravotnickych
preprav, na zaklade skusenosti mézeme vo
vSeobecnosti rozdelit' ¢innost ambulancii na
primarne a sekundarne zasahy. Pri primarnom

zaklade zhodnotenia zdravotného stavu osoby
z miesta nehody alebo mimoriadnej udalosti do
zdravotnickeho zariadenia.

Sekundarny zasah mobzeme nazvat
sekundarny transport. Ide o vykonanie
prepravy napr. pacienta v zaujme zachrany
zivota medzi zdravotnickymi zariadeniami na
zaklade poziadavky od zdravotnej poistovne,

zdravotnickeho zariadenia alebo na zaklade
oznamenia od poskytovatela PZZS.

zasahu sa  zabezpeluje  poskytovanie
neodkladnej zdravotnej starostlivosti
avykonava sa neodkladna preprava na

Sucasny pocet stanic pozemnej zachrannej zdravotnej sluzby v Slovenskej repu b-ll-iélit:eUIka 1
Samc;(srgjrévny R[okzrlnozr]m ob;\?:tztl’ov obyyastteol’tsjtva ;:(:l?ct: o a:f s.lamle

k 31.12.2010|  nakm pzzs | RLP | "yyy | RZP
Banskobystricky 9454 652 218 69,0 46 17 1 28
Bratislavsky 2 053 628 686 306,2 25 10 1 14
KosSicky 6 755 780 000 115,5 38 16 1 21
Nitriansky 6 344 704 752 111,21 36 15 0 21
PresSovsky 8974 809 443 90,2 44 19 0 25
Trenciansky 4 502 598 819 133,0 26 12 0 14
Trnavsky 4147 563 081 135,8 22 11 0 11
Zilinsky 6 809 698 274 102,6 36 14 1 21
SR 49 034 5435 273 110,9 273 114 4 155

Poznamka: RLP — ambulancia rychlej lekarskej pomoci, RLP-MIJ — ambulancia rychlej lekarskej pomoci s vybavenim mobilnej
intenzivnej jednotky (dalej v texte je zaradena medzi RLP), RZP — ambulancia rychlej zdravotnej pomoci

Zdroj: spracované podla 2,5

Na obrazku 1 je znazorneny vyvoj poctu zachrannej zdravotnej sluzby vyplyva, Zze
primarnych  zasahov v pomere na pocet vroku 2010 bolo uskutoCnenych spolu
obyvatefov  za posledné  Styri roky 445 453 primarnych zasahov, €o predstavuje
v jednotlivych samospravnych krajoch SR. oproti roku 2009 o 3,5 % viac a oproti roku
Zo Statistickych udajov Operacného strediska 2008 je narast 0 5,2 %.
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Obrazok 1. Vyvoj poétu primarnych zasahov v rokoch 2007- 2010
Zdroj: spracované podla 5
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Najviac zasahov v pomere k poctu obyvatefov
za posledné Styri roky bolo realizovanych
v Bratislavskom samospravnom kraji, najmenej
v Nitrianskom. V roku 2010 bol zaznamenany
pokles poctu primarnych zasahov oproti roku
2009 iba v Nitrianskom samospravnom kraiji.
Vo vacSine krajoch odroku 2007 maju
primarne zasahy stupajuci charakter.

Podlfa Statistiky priemerny ¢&as dojazdu
ambulancii za rok 2010 pri vykone primarneho
zasahu poklesol z 11,2 minut oproti roku 2010
na hodnotu 10,4 minut:

— ambulancie RLP dosahovali ¢as 9,3
(10,57% pokles),
— ambulancie RZP 11,2 (5,88% pokles)

minut.

NajvytazenejSia ambulancia v SR bola RZP

prevadzkuje poskytovatel Zachranna sluzba
KoSice. Realizovala 3 445 zasahov a jej
priemerny €as dojazdu na urCené miesto bol
9,4 minuty.

Vyvoj poc¢tu sekundarnych zasahov, ktoré su
vykonavané ako sekundarne transporty,
je zobrazeny na obrazku 2. Priemerny cCas
trvania sekundarneho zasahu v roku 2010

klesol na 133,8 minut v porovnani
s predchadzajucimi rokmi.
Najviac sekundarnych z4sahov bolo

realizovanych v PreSovskom samospravnom
kraji (6 143). Najviac vyuzivana v SR
bola ambulancia RZP so sidlom Pre3ov, &ast
juhovychod, ktora ich za rok 2010 realizovala
454, ¢o predstavuje 025 % menej zasahov
oproti roku 2009.
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Obrazok 2. Prehlad poétu sekundarnych zasahov v rokoch 2007-2010
Zdroj: spracované podfa 5

2. SPECIFIKA POZEMNEJ ZACHRANNEJ
ZDRAVOTNEJ SLUZBY V ZILINSKOM
SAMOSPRAVNOM KRAJI

Cinnosti  posadok ambulancii v ZSK su
koordinované Krajskym operaénym strediskom
zachrannej zdravotnej sluzby Zilina, ktoré ma
svoje sidlo v Ziline v ramci obvodného dradu
vsidle krajaako su€ast koordinacného
strediska integrovaného zachranného
systému. Poskytovatelov PZZS, ktori su ako
zakladna zlozka integrovaného zachranného
systému, je v SR cca 50. Su nimi sukromni
poskytovatelia, regionalne a Statne nemocnice.

Na uzemi ZSK pri poslednom rozdelovani
licencii doSlovroku 2010 k prerozdeleniu
stanic medzi siedmimi  poskytovatefmi.
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V tabulke ¢Cislo 2 je uvedeny ich sucasny
prehlad aj s poctom prevadzkovanych
ambulancii vV ramci ZSK. Najvacsim
poskytovatelom v ZSK, ale aj v celej SR, je
Falck Zachranna, a.s. KoSice. Na uzemi SR
prevadzkuje 33 % z celkového poctu stanic.

Z medicinskeho hladiska na zadatie
vykonavania ginnosti potrebnych
na zachranovanie zivota os6b v kritickom stave

je

velmi  dolezity ¢as prichodu odbornej
zdravotnickej pomoci. Z hladiska zachrany
Zivotne doélezitych funkcii sa javi
za najvhodnejsie poskytnut neodkladnu

zdravotnu starostlivost do 8-10 minut.

Niektoré obce vramci ZSK (napriklad:
Ciémany) su vzdialenejSie od stanic PZZS



a podla vypoctov (s prihliadnutim na kategériu
cestnej komunikacie a rychlost ambulancie,
ktora vyplyva z jej prava prednostnej jazdy)
dojazd ambulancie na presne urCené miesto
moze do tychto obci trvat viac ako 15 minut.

A taktieZ dojazd ambulancie do niektorych obci

(napriklad  Divina), v pripade obsadenia
najblizSej ambulancie, je mozny az za viac ako
19 minut.

Tabulka 2

Poskytovatelia pozemnej zachrannej zdravotnej sluzby v Zilinskom samospravnom kraji

2011
POSKYTOVATELIA PZZS RZP RLP spolu
Falck Zachranna, a. s. KoSice 18 9 27
Martinska fakultna nemocnica, Martin 1 1 2
Oravska poliklinika Namestovo 0 1 1
Nemocnica s poliklinikou Trstena 1 1 2
Kysucka nemocnica s poliklinikou Cadca 1 1 2
Liptovska nemocnica s poliklinikou 0 1 1
Dolnooravska nemocnica s poliklinikou MUDr. L. N. Jégého 0 1 1
Spolu 21 15 36

Zdroj: spracované podla 2

Podla Statistickych ddajov celkovy pocet
zasahov ambulancii ma neustale stupajucu
tendenciu v ramci celej SR. Na ambulancie
ZSK za rok 2010 pripada 11,3 % z celkovych
uskuto€nenych vyjazdov. NajvykonnejSou za
rok 2010 bola ambulancia so sidlom Martin 2,
ktoru prevadzkuje Martinska  fakultnd
nemocnica Martin. Sucasné dispozi¢né
rieSenie stanic PZZS v ZSK je znazornené na
obrazku 3.

Z predchadzajicej analyzy azobrazku 3 je
zrejmé, ze ak chceme, aby aj vZSK bola
zabezpecCena neodkladna zdravotna
starostlivost nie len pre jeho obyvatelstvo
v ramci noriem stanovenymi Eurdpskou uUniou
je potrebné vykonat zmenu v rozmiestneni
stanic PZZS, pri€¢om treba brat do uvahy viac
faktorov
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Obréazok 3. Siet’ stanic pozemnej zéchrannej zdravotnej sluzby v Zilinskom samospravnom kraji
Zdroj: spracované podla 3
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Priemerna denna vytazenost  jednej
ambulancie v ZSK je 4,1 zasahov za defi, v SR
je to az 4,7, ¢o je v porovnani s inymi krajinami
jedna  z najvysSich v Eurépe  (Danske
kralovstvo — denne 3 =zasahy, Ceska
Republika — 3,8; Svédske kralovstvo — 4 atd.).

3. POSUDENIE VYUZIVANIA POZEMNEJ
ZACHRANNEJ ZDRAVOTNEJ SLUZBY
NA ZASAHY

Z analyzy PZZS vyplyvaju zistenia, ze kazdy
defl musia byt stanice PZZS pripravené na
primarny alebo sekundarny zasah. Podla
Statistiky je v SR primarny zasah realizovany
priemerne na kazdé Sieste tiesfiové volanie
&isla 155, v ZSK na kazdé piate volanie.

Vyjazd ambulancie na zasah sa podfa zakona
Narodnej rady SR Ggislo 579/2004 Z. z. musi
realizovat do jednej minaty od prijatia vyzvy
z krajského operacného strediska zachrannej
zdravotnej sluzby. V slovenskych pravnych
normach nie je stanoveny d&as dojazdu
ambulancie na miesto, kde je potrebné
poskytnut’ neodkladnu zdravotnu starostlivost,
tak ako je to vokolitych S&tatoch napriklad
v Ceskej republike vo vyhlaske &islo 434/1992
0 zdravotnickej zachrannej sluzbe je presne
stanoveny Cas na poskytnutie neodkladnej
pomoci ato 15 mindt. V Nemecku ma kazda
spolkova krajina nielen samostatny zakon
0 zachrannej sluzbe a v kazdom zakone je
presne urCena Casova norma, napr. Bavorsko
do 12 mindt, Hessensko do 10 minut.
V Londyne, ak na dispeingu zachrannej
sluzby poé¢ita¢ vyhodnoti, Ze prijazd najbliZ3ej
ambulancie na miesto zasahu by trval viac ako
sedem minut, na zadsah odchadza zdravotnicky
zachranar na motocykli alebo bicykli, aby
zabezpedil pomoc, kym pride ambulancia.

Na zvladnutie poskytovania neodkladnej
zdravotnej  starostlivosti  velkému  poctu

ranenych je vefmi dbleZité, aby na mieste
mimoriadnej udalosti bol potrebny pocet
ambulancii  so zdravotnickym  personalom
Co najrychlejSie. Na rychly prijazd vplyva
najma Casova dostupnost miesta mimoriadnej
udalosti, preto je potrebné, aby boli stanice
PZZS optimalne rozmiestnené.
Pri optimalizacii je nutné zohladhovat nielen
miesta, kde mdze dojst’ k vzniku mimoriadnej
udalosti, ale tiez sa musi brat ohlad na nutnost
vykonavania sekundarnych zasahov.

Pri vykone sekundarnych zasahov dochadza
k ,Ciastocnému odkrytiu siete” PZZS, na ktoré
netreba zabudat.

ZAVER

Na zaklade posudenia vyuzivania PZZS
vyplyva jej kazdodenna potreba. Je teda
dolezité, aby sa kladol dbéraz nielen
na technicky stav ambulancie a na odbornu
zdravotnicku pripravu zdsahovych skupin, ale
aj na vhodné priestorové rozmiestnenie stanic
Pzzs.

Pri zasahoch s velkym poctom ranenych je
nutna spolupraca a zosuladenie cCinnosti
vSetkych posadok, bez rozdielu, kto je ich
prevadzkovatelom.

Rozmiestnenie stanic ovplyviiuje mnoho

faktorov. Prednostne v3ak treba pri vykonavani

optimalizacie vziat do Uvahy najma:

— dostupnost miesta mozného  vzniku
mimoriadnej udalosti,

— regionalne rozdelenie,

— pocet vyjazdov,

— Zzlozitost zakrokov podla statistik,

— rieSenie sekundarnych prevozov v ramci
SR,

— pocet obyvatelstva v jednotlivych obciach,

— rozlohu uzemia (zemepisna rozloha).

Prispevok bol spracovany v ramci intitucionalneho projektu:
Optimalizacia stanic pozemnej zachrannej zdravotnej sluzby v
Zilinskom samospravnom kraji
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