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Viada

Provedou:

l.
Navrh

Usneseni

vliady Ceské republiky

o Narodnim akénim planu prevence détskych uraza

na léta 2007-2017

bere na védomi Zpravu o situaci v oblasti détskych urazu.

schvaluje Narodni akéni plan prevence détskych urazu na léta
2007-2017 (dale jen Narodni akéni plan) a ukoly vyplyvajici z
Narodniho ak¢niho planu.

uklada

1.

ministrovi zdravotnictvi, ministrovi primyslu a obchodu,
ministrovi dopravy, ministrovi vnitra, ministrovi prace a
socialnich véci a ministryni Skolstvi, mladeze a télovychovy
zabezpedit plnéni ukoll vyplyvajicich z Narodniho akéniho
planu obsazenych v Casti IV.2. materialu &.j. 8019/2006, vl.
¢.j. 1182/2007, a to vCetné zajisténi prislusnych financnich
prostredk.

ministrovi zdravotnictvi predlozit vladé do 30.6.2010 a poté
vzdy do 30.6. kalendarniho roku ve tfiletém intervalu zpravu
o pInéni ukoll vyplyvajicich z Narodniho akéniho planu
s prioritami na dalSi obdobi.

doporucuje hejtmanim ve spolupraci s organy mistni samospravy
a nevladnimi organizacemi do krajskych rozvojovych plan(

zapracovavat prevenci détskych urazu.

ministr zdravotnictvi, ministr primyslu

a obchodu, ministr dopravy, ministr

vnitra, ministr prace a socialnich véci,
ministryné Skolstvi, mladeze a télovychovy

Na védomi:

hejtmani kraju, primator hlavniho mésta Prahy



Il.
Predkladaci zprava

Ministerstvo zdravotnictvi predklada viadé Ceské republiky k projednani navrh
,Narodniho akéniho planu prevence détskych urazi na léta 2007 — 2017“ v souladu
s vladnim ukolem ¢&. 76/06, doporuCenim Republikového vyboru pro prevenci
kriminality a doporu¢enim Evropské komise a WHO.

V Ceské republice jsou Urazy nejéast&jsi pfi¢inou umrti déti a mladych dospélych a
treti nejCastéjsi pri€inou umrti v celé populaci.

Prestoze umrtnost na urazy v posledni dobé mirné klesa, coz svédCi zvlasté o
dobrém systému zdravotni péce, celkovy pocet urazli neklesa.

V Ceské republice je mnoho aktivit zabyvajicich se problematikou prevence détskych
urazl. Vzhledem ke skute€nosti, ze tyto aktivity dosud nebyly nalezité koordinované
a nebyly feSeny systémové, jejich efektivita nebyla dostateCna. Vysledky
zahrani¢nich zkuSenosti vSak jednoznacné potvrzuji, Ze koordinovana a dusledna
prevence détskych Urazt ma pozitivni vliv na snizeni détské urazovosti.

Vzhledem k zavaznosti situace v problematice détskych uUrazi a na zakladé
doporuCeni Republikoveho vyboru pro prevenci kriminality byla na Ministerstvu
zdravotnictvi ustavena Meziresortni pracovni skupina pro prevenci détskych uraza.
Cilem této Meziresortni pracovni skupiny je zajisténi systémového feSeni prevence
uamyslnych i neimyslnych Grazt u déti 0-18 let v Ceské republice, urychlené sniZeni
této urazovosti a vytvoreni Narodniho akéniho planu prevence détskych urazi na
léta 2007-2017 (dale jen Narodni akeni plan).

Ustaveni Meziresortni pracovni skupiny pro prevenci détskych urazt na Ministerstvu
zdravotnictvi a vytvofeni Narodniho akéniho planu je velmi kladné hodnoceno organy
WHO a EU.

Navrh Narodniho akéniho planu byl vypracovan na zakladé podkladu pfislusnych
resortl a instituci a je v souladu s doporu¢enim Evropské komise a WHO, &innosti
,National Focal Points for Violence and Injury Prevention®, feSenim problematiky
vramci WHO programu ,Child Environment and Health Action Plan for Europe
(CEHAPE)“ a implementaci a dodrzovanim Umluvy o pravech ditéte.

V ramci pfipravy materialu doSlo po dohodé s pfislusnymi resorty a institucemi
zastoupenymi v Meziresortni pracovni skupiné pro prevenci détskych urazi ke
zmeéneé a upresnéni plvodniho nazvu materialu ,Narodni strategie prevence détskych
urazu na léta 2006-2010“ na nazev ,Narodni akéni plan prevence détskych urazu na
léta 2007-2017. Zménou puvodniho nazvu materialu doSlo ke zohlednéni
doporuc¢eni WHO a EU tykajici se metodiky tvorby narodnich ak&nich planu, a to
nejméné na 10leté obdobi.

Reseni problematiky prevence détskych urazt bude nezbytné v budoucnosti rozsifit
o feSeni problematiky prevence urazl ostatnich vékovych kategorii a rovnéz o feeni
problematiky prevence nasili na détech, ktera bude feSena samostatné.

Pfedkladany material je genderové korektni, nema bezprostiedni dopad na
podnikatelské prostfedi a navrhovana opatfeni jsou v souladu s pravnim fadem



Ceské republiky, jakoZ i s mezinarodnimi smlouvami, kterymi je Ceska republika
vazana.

Prislusné resorty zabezpeci plnéni ukoll vyplyvajicich z Narodniho akéniho planu
prevence détskych urazi na léta 2007-2017, a to véetné zajiSténi pfislusnych
finan¢nich prostfedkd v ramci rozpoctovych kapitol dle stanovenych priorit a
v navaznosti na vyhodnoceni vysledki nové zavedeného Narodniho registru
détskych urazd po 1 roce jeho fungovani, bez dalSiho zatiZzeni pfisluSnych
rozpoctovych odvétvi.

Predkladany material byl pfipominkovan vramci pripominkového fizeni a je
predkladan k projednani viadé Ceskeé republiky bez rozporu.
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ll.
Zprava o situaci v oblasti détskych urazu

1. Uvod

Urazy predstavuji zavazny zdravotnicky, ekonomicky a spoleensky problém na
celém svét&. V nékterych statech ( Svédsko, Velka Britanie ) je tmrtnost na Grazy a
Cetnost Urazu velmi nizka diky dobfe organizovanému systému prevence urazda.
Urazam Ize predchézet. Znalost vdech okolnosti drazi je dilezita pro omezovani a
predchazeni vzniku téchto nezadoucich pfihod i pro nastaveni preventivnich
opatreni.

Ceska republika se bohuzel fadi mezi staty s vysokou mirou Urazovosti. V Ceské
republice jsou détské urazy nejCastéjsi pfi¢inou umrti déti a mladych dospélych a
treti nejCastéjSi pficinou umrti v celé populaci. Pfestoze umrtnost na urazy
v posledni dobé& mirné klesa, coz svédci zvlasté o dobrém systému zdravotni péce,
celkovy pocet urazl neklesa.

Vzhledem k zavaznosti situace v problematice zvlasté détskych urazd v Ceské
republice a na zakladé doporuceni Republikového vyboru pro prevenci kriminality
byla na Ministerstvu zdravotnictvi v roce 2005 ustavena Meziresortni pracovni
skupina pro prevenci détskych uraz(.

Cilem této Meziresortni pracovni skupiny je zajisténi systémoveého feSeni prevence
uamyslnych i neumysinych urazG u déti 0-18 let v Ceské republice a vytvoreni
Narodniho akéniho planu prevence détskych urazd na léta 2007-2017 ( dale jen
Narodni akéni plan ).

Narodni akéni plan byl vytvofen Meziresortni pracovni skupinou pro prevenci
détskych urazi na zakladé dosavadni Cinnosti, vysledkl a podkladl pfislusnych
resortll a organizaci.

Narodni akéni plan je v souladu s doporu¢enim Evropské komise, jejimz cilem je
vytvofeni bezpecného prostfedi vramci EU - ,LIVE - Life without Injuries and
Violence in Europe” a navazuje na program European Child Safety Alliance (ECSA),
sdruzeni pfedstaviteld ze 17 statu, které v ramci evropského projektu Eurosafe vyviji
aktivity ke zvySeni bezpecnosti déti v Evropé, pfedevSim se zaméfenim na prevenci
urazl a nasili. 13 z evropskych statl je zapojeno do programu Child Safety Action
Plan, ktery vypracoval strukturované navrhy pro vytvofeni narodnich pland. Tento
program zajiStuje koordinaci mezi staty, které na pfipravé plana pracuji, s cilem
propojeni preventivnich aktivit, pfedavani informaci o spravné praxi a sjednoceni
sbéru urazovych dat pro mezinarodni srovnani a vyuZziti pro prevenci. Tento program
poskytuje téz pfimé propojeni na WHO program Child Environment and Health
Action Plan for Europe (CEHAPE). Rezoluce pfijata WHO Regional Committee for
Europe na 55. setkani v roce 2005 pfijala pfipravu narodnich plana prevence nasili a
urazl jako prioritu a doporucila jejich institucionalni podporu a sjednoceni v ramci
Evropy.

Narodni akéni plan mapuje dosavadni aktivity v ramci prevence détskych uarazu,
hodnoti tyto aktivity z hlediska slabych a silnych stranek, vyuZziti pfilezitosti a



odvraceni hrozeb a stanovuje nejdulezitéjsi ukoly jednotlivych resortdl pro obdobi
2007-2017. Cilem Narodniho akéniho planu prevence détskych urazd na léta 2007-
2017 je maximalni snizeni détské umrtnosti v Ceské republice v dusledku uraz( a
zastaveni narastu a snizeni Cetnosti détskych Urazu, zejména urazli zavaznych a
s trvalymi nasledky.

2. Urazy déti — mezinarodni zdroje

o Urazy jsou ve vyspélych statech priginou vice nez 40% umrti déti od 0-14 let.

e Kazdoroéné umira v dusledku urazt ve statech OECD 20 000 déti /
v rozvojovych zemich cca 1 milion déti 0-14 let.

e Dopravni nehody tvofi ve statech OECD v priméru 41% v8ech usmrceni
v dUsledku Urazu déti do 14 let, utonuti 15%, umysIné urazy 14%, popaleniny
7%, pady 4%, otravy 2%, zranéni stfelnou zbrani 1%.

e Ve statech OECD vzrostl podil umrti v disledku Uraz( za poslednich 25 let
Zz 25% na 37%.

e Nejnizsi urazovost déti je ve Svédsku, Nizozemi a Velké Britanii.

e CR - stejné jako Portugalsko, Polsko, Jizni Korea, Mexiko — patfi mezi staty
s nejvySsi mortalitou déti v dusledku uraza.

e Na urazovost déti ma vliv prostfedi — je evidovana 4x vy$Si mira umrtnosti
v zemich s nizkymi socio-kulturné-ekonomickymi podminkami.

Vv s

- Primérné zvySeni rychlosti o 1 km/hod pfinasi rizika zvySeni
dopravni nehody s Ujmou na zdravi 0 3%.

- Pravdépodobnost byt usmrcen jako chodec roste 8x v porovnani
stfetu pfi 30 a 50 km/hod.

- Chodci maji 90% Sanci prezit pfi stfetu s osobnim vozidlem pfi
rychlosti 30 km/hod. a méné a sou€asné maiji pouze 50% Sanci prezit
pfi rychlosti 45 km/hod a vice.
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3. Urazy déti v CR *)
Na nasledky Urazu zemrelo v roce 2005 podle statistiky CSU 56 chlapcti a 50 divek,

celkem 106 déti; détska umrtnost se tak zvySila ze 6,6 (poCitano na 100 tis. déti)
v roce 2004 na 7,0 v roce 2005.

Umrti déti 0-14 let na Grazy v letech 2002 — 2005

Obdobi 2002 2003 2004 2005

Celkem 125 117 101 106
Chlapci 75 74 57 56
Divky 50 43 44 50

V roce 2005 doSlo k mirnému narUstu poc¢tu déti hospitalizovanych pro uraz,
zaroveri vsak do$lo opét k redukci pogetniho stavu détské populace (v CR bylo
celkem 1 514 013 déti ve véku do 14 let, tj. 0 25 tis. méné nez v roce 2004), a tak
urazovost déti (jako ukazatel zohlednujici poCetni obsazeni dané vékové kategorie)
spojena s hospitalizaci vzrostla.

Urazovost podle poétu hospitalizovanych na 10 tis. osob
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Urazy déti ve v8ku O - 14 let na zakladé vykazl chirurgickych ambulanci
v roce 2005 Cinily 24,4 % vSech urazl (24,5 % v roce 2004). Vice nez Ctvrtina ze 449
409 chirurgicky oSetfenych urazll déti méla za nasledek zlomeninu. Ve srovnani
s pfedchozim rokem pocet détskych urazi mirné vzrostl a vzrostl souasné i pocet
zlomenin u déti, a to vice nez pocet Urazl celkem. Znamenalo to, Ze se opét mirné
zvySila zavaznost nasledkl urazu.

Vyvoj je patrny z uvedené tabulky:

ok Urazy déti 2 toho Urazy déti podle mista vzniku pod vlivem

celkem zlomeniny dopravni | Skolni* | sportovni ostatni alkoholu | drog
2005 449 409 120 392 22 343| 84254 134 753 208 068 300 45
2004 446 456 118 905 23285| 79546 132 152 211473 207 42
Index 100,7 101,3 96,0 | 1059 102,0 98,4 | 144,9 | 1071
05/04

Pokles zaznamenaly vroce 2005 dopravni urazy,
sportovnich urazu se zvysily.

naopak pocty Skolnich a

*Skolni Urazy, ke kterym doslo pfi vzdélavani ve 8kolach a Skolskych zafizenich, pfi
poskytovani Skolskych sluZzeb a s tim pfimo souvisejicich ¢innostech (srovnej k tomu § 28
odst. 1 pism. i) zakona ¢&. 561/2004 Sb., ve znéni pozdéjSich predpisll); jsou evidovany
Ceskou $kolni inspekci a dale i Ustavem pro informace ve vzdélavani. Ceska $kolni
inspekce shromazduje Udaje o urazech, ke kterym byl vyhotoven zaznam, protoZze po ném
nasledovala nepfitomnost zranéného ditéte, Zaka Ci studenta ve vyuce, uraz byl smrtelny
nebo vyhotoveni zaznamu bylo zvlast vyzadano. V obdobi Skolniho roku 2005/2006 bylo
krajskym inspektoratim Ceské $kolni inspekce dorueno celkem 33 341 zaznamid o
urazech. V porovnani s celkovym pocétem déti, zaka a studentd ve vSech druzich skol (od
matefskych po vyS$si odborné) vychazi vypocitany index takto sledované urazovosti 18,4
(podet Uraz(l na 1000 osob) (viz Vyroéni zprava Ceské $kolni inspekce za $kolni rok
2005/2006). Ustav pro informace ve vzdélavani shromazduje také Gdaje o celkovém podtu
vSech urazu zaznamenanych do knihy uraz, téch bylo 123.758 ve Skolnim roce 2005/6.

Podle dat z Registru hospitalizovanych v roce 2005 pobyvalo 18 680
chlapcl a 12 474 divek, celkem 31 154 déti (2,1 % z vékové kategorie) na nasledky
vnéjSich pfi¢in v nemocnici, tj. 2 058 déti na 100 tis., celkové to bylo o 134 déti ze
100 tis.vice nez v roce predchozim. Operaci se podrobilo 6 675 chlapcu a divek, {j.
18,1 % hospitalizovanych, vice nez polovina operaci byla neodkladna. Primérna
oSetfovaci doba trvala 3,2 dne. NejvySSi hospitalizovanost a zaroven nejvysSi
procento operovanych bylo ve vékové skupiné 10 — 14 let.

Hospitalizovani a operovani pro vnéjsi priCiny urazu, vékova kategorie 0 — 14 let

Pocet hospitalizovanych % Primérna oSetfovaci doba
v tom operace opero- v tom operace
;/kéuk;ixi celkem neodkl. jina zadna | vanych celkem neodkl. jina | zadna
0-4 10721 740 710 9271 6,0 3,1 8,2 7,2 2,7
5-9 7816 1107 774 5935 15,6 3,2 5,9 54 2,7
10 - 14 12617 1686 | 1658 | 9273 241 3,3 4,4 4,6 2,9
Celkem 31154 3533 | 3142 | 24479 | 18,1 3,2 6,1 5,8 2,7
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Umrti na arazy podile hlavnich pfiéin a vékové kategorie,

rok 2005
100%" | £ B - £ B
wst | K- KB B
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Nejéastéjsi pricinou umrti déti ve véku 0-14 let na uraz byly v roce 2005 ( stejné jako
v predchozich letech ) nasledky dopravnich nehod (43 %) a tonuti (10 %).

Zvlastni kategorii pfi¢in urazl tvori skupina ostatni vnéj$i priciny urazl — je jich
velké mnozstvi, jsou Casto zavazné, ale vyskytuji se s méné Castou frekvenci
anejsou tedy ve statistice jmenovité uvedeny, jednd se napf. o vystaveni
mechanickym silam, pfirodnim silam, vystaveni tlaku vzduchu, pretizeni, koufi, dymu,
Skodlivému zafeni, extrémni teploté, patfi sem nahodna otrava Skodlivymi latkami
a expozice jejich pusobeni, nahodné ohrozeni dychani, nezadouci pfihody pfi pouziti
IékaFskych pfistrojli, diagnostickych a Ié€ebnych postupu a fada dalSich.
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Vnéjsi pri€iny umrti déti, rok 2005

Ostatni wnéjsi pficiny

Doprawni nehody
43%

Pady

4%

Napadeni (utok)
1%

Tonuti Umysiné
10% El.proud,ohen sebeposkozeni
4% 6%

*) Zdroj dat: UZIS CR, CSU

4. Détské dopravni Urazy *)

Jak vyplyva z dostupnych statistickych udaj, nepatfi Ceska republika ke
statim, kde je détska dopravni nehodovost na nizké udrovni. V kategorii 0-6 let
zemriely v roce 2006 Ctyfi déti, v kategorii 6-10 let zemfelo osm déti a v kategorii 10-
14 let to bylo v roce 2006 osmnact déti.

Vroce 2006 bylo v Ceské republice usmrceno z celkového poétu osob
usmrcenych pfi dopravnich nehodach v silni€énim provozu 30 déti (o0 9 usmrcenych
déti méné oproti roku 2005). Z toho bylo:

e 9 déti - chodcu (tj. o 2 déti méné),

5 déti - cyklistu (1j. o 1 dité vice) — z toho 4 déti nemély pfilbu,

14 détskych spolujezdcl v osobnich automobilech (ij. o 8 déti méné) - pfitom 7
déti spolujezdcl v osobnich automobilech ,nepouzilo® zadrzny systém,

1 dité jako spolujezdec na motocyklu - bez ochranné pfilby (o 1 dité méné),

1 dité jako cestujici v autobusu (ij. o 1 dité vice).
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Nasledky dopravnich nehod déti do 15 let od
roku 2002 - 2006

w
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pocet usmrcenych/zranénych

*) Zdroj dat Policejni Prezidium CR (jedné se o Gdaje do 24 hodin po nehodé)

Mira usmrceni déti ve véku 0 - 14 let na 100 000 déti v dasledku
dopravni nehody v nékterych statech v roce 2004

Velka Britanie Italie Francie SRN Nizozemi Ceska republika

*) Zdroj dat Policejni Prezidium CR
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5. UmyslIné urazy u déti *)

UmysIné urazy u déti jsou urazy vzniklé zamérnym sebeposkozenim nebo jako
poskozeni zdravi druhou osobou. Sebeposkozeni déti do 5 let véku se povaZuje za
uraz neumysiny.

Déti hospitalizované se syndromem tyrani v letech 2004 — 2005

Rok Chlapci Divky Celkem Na 100 tis. déti
2005 8 18 26 1,7
2004 15 18 33 2,2

V roce 2005 ani 2004 zadné dité z této pfiCiny nezemrelo.

Déti hospitalizované s nasledky umysiného sebeposkozeni v letech 2004 — 2005

Rok Chlapci Divky Celkem Na 100 tis. déti
2005 86 183 269 17,8
2004 111 205 316 20,4

Déti zemrelé na nasledky umysiného sebeposkozeni v letech 2004 — 2005

Rok Chlapci Divky Celkem Na 100 tis. déti
2005 4 2 6 0,4
2004 5 3 8 0,5

Déti hospitalizované s nasledky napadeni a utoku v letech 2004 -2005

Rok Chlapci Divky Celkem Na 100 tis. déti
2005 217 116 333 22,0
2004 235 101 336 21,8

Déti zemrelé na nasledky napadeni a utoku v letech 2004 — 2005

Rok Chlapci Divky Celkem Na 100 tis. déti
2005 1 0 1 0,1
2004 3 3 6 0,4

*) Zdroj dat: CSU, UzIS CR - Roéni vykaz o &innosti zdravotnického zafizeni
A(MZ)020, obor chirurgie, ¢lenéni urazi podle MKN-10, kapitola XX.
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6. Prehled vybranych dosavadnich aktivit v oblasti prevence
détskych arazu

6.1. Ministerstvo zdravotnictvi (MZ, www.mzcr.cz)

- Ustaveni Meziresortni pracovni skupiny pro prevenci détskych urazl (anor 2005).

- PFiprava Narodniho akéniho planu prevence détskych urazl na léta 2007-2017.

- PInéni Dlouhodobého programu ,Zdravi pro vSechny v 21. stoleti®.

- Podileni se na pInéni zvl. ,Koncepce statni politiky pro oblast déti a mladeze do
roku 2007%, Umluvy o pravech ditéte, WHO programu o zdravém Zivotnim prostfedi
pro déti — CEHAPE.

- Podpora preventivnich programu a vyzkumnych projektu.

- Podpora vzdélavani laické i odborné verejnosti.

- Uverejnéni metodického pokynu ve Véstniku MZ ,Postup Iékafl primarni péce pfi
podezieni ze syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte - sy. CAN”
(Fijen 2005).

- Mezinarodni spoluprace.

- Zastita 13. mezinarodni konference bezpeénych komunit (2004).

- Mezinarodni seminar k prevenci détskych urazu pro staty V4 (19.4.2007)

- Clenstvi v ,National Focal Points for Violence and Injury Prevention®.

- Smlouva MZ s WHO o spolupraci (BCA) na Iéta 2004-2005 a 2006-2007, ve které
jsou urazy uvedeny jako jedna z priorit.

6.2. Ministerstvo dopravy (MD, www.mdcr.cz)

- Zakon €. 361/2000 Sb., o provozu na pozemnich komunikacich uklada Ministerstvu
dopravy mimo jiné provadét prevenci dopravnich nehod.

- Narodni strategie bezpecnosti silnicniho provozu, jejimz cilem je do roku 2010 snizit
pocet usmrcenych v disledku dopravnich nehod o 50% ve srovnani s rokem 2002.

- Pasobeni na vefejnost formou kampani a rozSifovani informaci.

- Dopravni vychova déti a mladeze.

- Koordinace aktivit ostatnich resortd a nevladnich organizaci a obc¢anskych
sdruzeni.

6.3. Ministerstvo vnitra (MV, www.mvcr.cz)

- Oblast prevence détskych urazu v dopravé, na pozemnich komunikacich.

- Resortni akéni plan bezpecénosti a plynulosti silniéniho provozu na roky 2004 a
2005; 2006.

- Informovanost pro odbornou i laickou verejnost.

- Informovani vefejnosti o dopravni situaci, statistiky dopravnich nehod, policejni
dopravni informace prostfednictvim, Radia Vnitro, dopravni telematika-feseni
nahlych krizovych situaci v dopravé.

- Projekty sméfujici ke zvySeni bezpec€nosti silnicniho provozu v obcich — v ramci
Programu prevence kriminality na mistni trovni PARTNERSTVI.

6.4. Ministerstvo skolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT, www.msmt.cz)

- Zajistovani bezpecnosti a zdravi ve Skolach a Skolskych zafizenich prostfednictvim
pravnich predpist a kontroly jejich dodrzovani, zajistované Ceskou $kolni inspekci.

- Vychova a vzdélavani déti, zakl a studentl v Urazové problematice.

- Pregradualni a dalSi vzdélavani ucitelt v urazové problematice.

- Podpora vyzkumu a vyvoje v urazové problematice.
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- Podpora sportovnich aktivit.

- Podpora naplfiovani volného €asu déti a spoluprace s neziskovymi organizacemi.

- Evidence urazu, ke kterym doSlo pfi vzdélavani ve skolach a Skolskych zafizenich a
s tim pfimo souvisejicich Cinnostech a pfi poskytovani Skolskych sluzeb.

- Clenstvi v ,National Focal Points for Violence and Injury Prevention®.

- PInéni Koncepce statni politiky pro oblast déti a mladeze do roku 2007, podileni se
na plnéni zvl. Dlouhodobého programu ,Zdravi pro véechny v 21. stoleti, Umluvy o
pravech ditéte, WHO programu o zdravém Zzivotnim prostfedi pro déti — CEHAPE.

6.5. Ministerstvo prace a socialnich véci (MPSV, www.mpsv.cz)

- Oblast primarni prevence:

Cilem primarni prevence je co nejvice o dané problematice informovat vefejnost,
laickou i odbornou, kupf. v ramci vychovy k zodpovédnému rodicovstvi.

- Oblast sekundarni prevence :

Cilem je sledovanim rizikovych, ohroZzenych skupin zamezit pusobeni nepfiznivych
vlivl. V této oblasti povazuje MPSV za prioritu sledovani skupin déti, u kterych jsou
urazy dusledkem nasili nebo tyrani.

- Oblast terciarni prevence :

Cilem je zabranit zhorSovani situace, minimalizovat nasledky urazu. MPSV je
garantem vécného zaméru zavedeni rehabilitace osob se zdravotnim postizenim jako
jednoho z prostfedkd minimalizace nasledkl zdravotniho postizeni.

- BezpeCnost a ochrana zdravi pfi praci. Cilovou skupinou jsou zaci a studenti
zakladnich, stfednich a vysSich odbornych Skol pfi praktickém vyuCovani a dale
ostatni mladistvi v kratkodobém nebo trvalém pracovnim poméru.

6.6. Ministerstvo primyslu a obchodu (MPO, www.mpo.cz)

- Systém rychlé vystrahy o nebezpecnych nepotravinarskych vyrobcich Evropské
komise RAPEX.

- Pasobnost Ceské obchodni inspekce v dozoru nad trhem (kontrola bezpeénosti
vyrobkl urCenych pro déti, kontrola détskych hfist z pohledu bezpecnosti jejich
vybaveni).

6.7. WHO/EURO (www.who.cz)

- Podileni se na aktivitach WHO s EHK OSN zaméfenych na prevenci dopravnich
urazd.

- Smlouva o spolupraci mezi MZ a WHO BCA 2004/2005, BCA 2006/2007 - projekty
zameérené na oblast prevence détskych dopravnich urazu.

- Mezinarodni spoluprace.

- Podileni se na informovani odborné i laické vefejnosti, na kampanich.

6.8. Statni zdravotni ustav (SZU, www.szu.cz)

- Epidemiologické studie urazovosti déti a dospivajicich.

- Intervenéni projekty podpory zdravi (Prevence dopravnich uraz u déti |. stupné
zakladnich skol).

- Realizace projektd s vyuzitim internetu — interaktivni programy pro déti — Muzes
predejit urazu?, Tyka se mé nasili?

- Edicni, pfednaskova a publikaéni ¢innost — brozZury, plakaty, letaky.

- Vzdélavaci kurzy a seminafe pro odborné pracovniky v oblasti podpory zdravi a
vychovy ke zdravi a pro nelékarska zdravotnicka povolani.

- Ugast na pripravé Narodnich dnd bez uraz(.
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6.9. Zdravotni ustavy (ZU)

- Tvorba a realizace projektl podpory zdravi (napf. projekt ,Détstvi ve zdravi a bez
urazud®, vytvarna soutéz ,Krasné je zit“).

- Informacni, preventivni nebo intervencni akce pro Sirokou vefejnost (Dny zdravi,
prednasky pro déti a mladez, distribuce zdravotné-vychovnych materialt), spoluprace
s Ceskym &ervenym kiizem, republikovou a méstskou policii a dal$imi
zainteresovanymi organizacemi.

6.10. Krajské hygienické stanice (KHS)

- Podileni se na tvorbé a realizaci zdravotni politiky v krajich.

- Priprava podkladu ke stanovovani priorit zdravotni politiky kraje v oblasti ochrany a
podpory vefejného zdravi.

- Realizace projektt podpory zdravi.

6.11. Jiho¢eska univerzita (JU)

- Vyzkumna Cinnost .

- Realizace preventivni akce ,Den déti — den bez Urazu“. Prevence dopravnich Uraz(
déti - BezpecCny cyklista.

- Publika¢ni cinnost. Vydavani odborného a védeckého €asopisu JU ,Prevence
urazu, otrav a nasili“.

- Pfednaskova ¢innost v ramci akreditovanych predméta.

- Projekt na zavedeni vyuky pfedmétu Prevence Urazl a otrav u déti, dospélych a
seniorl na JU.

- Spoluprace s Krizovym centrem pro déti a rodinu v JihoCeském kraji v oblasti
Urazové prevence.

6.12. Centrum trazové prevence 2. LF UK (CUP 2. LF UK)

- Hodnoceni epidemiologickych studii jako podklad pro navrhovani uc€innych
preventivnich opatfeni.

- Koordinace projektu WHO ,Bezpecna Komunita®“.

- Spoluprace pfi organizaci Narodnich dnd bez uraza.

- Vyzkumné a preventivni projekty.

- Publika¢ni &innost (zejména vydavani Casopisu Aktuality v prevenci uraz( ve
spolupraci s pracovni skupinou Ceské pediatrické spoleénosti CLS JEP).

- Kurzy - Problematika détskych urazt, Urazy senior(i a moznosti jejich prevence.

- Mezinarodni seminar na téma prevence urazl a sbér urazovych dat.

- 13. mezinarodni konference o Bezpeclnych komunitach.

- Mezinarodni spoluprace. Centrum ziskalo titul Affiliate Safe Community Support
Centre a zaradilo se tak mezi 12 dosud designovanych center po celém svété.

6.13. Oddéleni epidemiologie Centra preventivniho lékarstvi 3. LF UK (CPL 3.
LF UK)

- Vyzkumny projekt Prevence nehodovosti a €asna diagnostika uraza.

- Spoluprace s Klinikou popaleninové mediciny FNKV, termické urazy détského véku.
- Publikaéni cinnost (monografie ,Détské urazy a popaleniny®, letak ,Domacnost
misto nejCastéjSiho popaleninového urazu®, plakat ,Pozor na opareni!”, videokazeta
»1ermicka zranéni®)

- Analyza détskych hospitalizovanych pacientu s dg. termicky uraz za roky 2001-
2005.

- Vyuka epidemiologie a prevence urazu.
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- Expertni €innost.

6.14. Centrum détské traumatologie Kliniky détské chirurgie a traumatologie 3.
LF UK a FTNsP (CDT FTN)

- Koordinace sité& Center détské traumatologie a spoluprace s MZ CR.

- Poskytovani vysoce specializované zdravotni péCe poranénym détem = sekundarni
prevence détskych urazu.

- PFiprava standardu |éCby détskych skeletalnich a organovych poranéni.

- Primarni prevence détskych urazll v ramci své zdravotnické pusobnosti.

- Zpracovavani statistickych dat.

- Pedagogické a védecko-vyzkumné aktivity.

6.15. Centrum détské traumatologie Kliniky détské chirurgie, ortopedie a
traumatologie FN Brno (CDT FN Brno)

- Rizeni tvorby a implementace Narodniho registru détskych Grazu.

- Vedeni analyzy vystupl z Urazoveého registru, vypracovani metodiky periodickych
reportl z registru a jejich zapracovani do konkrétnich opatfeni v ramci urazové
prevence.

- Zpétna kontrola u€innosti vyspecifikovanych preventivnich opatfeni.

- Kazdoro€ni aktualizace odborné i technické €asti Narodniho registru détskych
urazd.

- Poskytovani vysoce specializované zdravotni péCe poranénym détem = sekundarni
prevence détskych urazu.

- Primarni prevence détskych urazi v ramci své zdravotnické plsobnosti.

- Pedagogicka a védecko-vyzkumna aktivita.

- Priprava standardu léCby détskych skeletalnich a organovych poranéni.

- Pfiprava a postupna realizace kompletni transformace détské traumatologické péce
v CR.

6.16. Bezpecna komunita Kroméfiz (BK)

- Mésto Kroméfiz se v r. 2000 zapojilo do projektu WHO ,Bezpecna komunita“.

- Nejvice preventivnich programu je realizovano ve skupiné déti, kde je urazovost
nejvyssi.

- Byl vytvofen systém monitorovani urazd,

- Byl vypracovan dlouhodoby AkéEni plan, ktery je pribézné upravovan a doplfiovan.

v vrw

Evropé, titul ,Bezpeéna komunita®.

6.17. Narodni sit’ Zdravych mést CR (NSZM)

- Asociace sdruzujici mésta, obce a regiony, které realizuji mezinarodni Projekt
Zdravé mésto (PZM) pod zastitou Svétové zdravotni organizace (WHO-OSN).

- Zdrava mésta, obce a regiony dlouhodobé a systematicky podporuji kvalitu zdravi a
celkovou kvalitu zivota svych obyvatel. Zakladem uspésSného Zdravého
mésta/obce/regionu je kvalitni ufad a dlouhodobé& budované mistni partnerstvi
(vefejna sprava, podnikatelské subjekty, neziskové organizace, odborné instituce,
Siroka verejnost).

- V oblasti prevence urazu realizuji ¢lenové NSZM fadu ukazkovych aktivit (kampani,
programu, akci), mezi néz patfi napfiklad programy Na kolo jen s pfilbou, Bezpe¢na
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cesta do Skoly ¢i Pasovec a zejména celostatni kampan Narodni dny bez uraz(
(blize viz www.dnybezurazu.cz).

- NSZM poskytuje svym c¢lenim v oblasti prevence uUrazi metodickou podporu,
kontakty na odborné partnery a zejména celostatni medializaci a sdileni dobré praxe
(blize viz www.nszm.cz nebo www.dobrapraxe.cz).

7. SWOT analyza dosavadnich aktivit v oblasti prevence détskych
urazu

V Ceské republice je mnoho aktivit zabyvajicich se problematikou prevence détskych
urazu. Tyto aktivity svédC€i o snaze zlepSit vysokou urazovost déti. Vzhledem ke
skuteCnosti, Zze tyto aktivity dosud nebyly koordinované a nebyly feSeny systémove,
jejich efektivita nebyla dostate¢na.

SWOT analyza, ktera se tyka problematiky détskych urazui, je shrnuta v nize
uvedenych bodech:

7.1. Silné stranky

- Ustaveni Meziresortni pracovni skupiny pro prevenci détskych uraz na MZ.

- Existence stavajicich vladnich dokumentd a koncepci zabyvajicich se
problematikou détskych urazd — zvl. ,Narodni strategie bezpecnosti silniéniho
provozu®, ,Dlouhodobého programu zlep$ovani zdravotniho stavu obyvatelstva CR -
Zdravi pro vSechny v 21. stoleti“ a nékterych zavaznych pravnich norem.

- Sit’ détskych traumatologickych center,

- Existence strategie transformace détské traumatologické péce a srovnani se
zahrani¢nimi modely

- Existence systému sbéru Grazovych dat (UZIS, registr polytraumat), projektu CUP
LF2 UK ,Registr détskych urazui®, evidence urazu ve Skolach a Skolskych zafizenich,
analyzy urazG zpracovavané Ceskou $kolni inspekci a evidence Ustavu pro
informace o vzdélavani.

- Existence dil¢ich aktivit v ramci projektd podpory zdravi podpofenych v ramci
dotacniho programu Narodni program zdravi — projekty podpora zdravi“ (Détstvi ve
zdravi a bez urazu, Bezpecna cesta do Skoly, Nerozbij si kolena, Predvidej!),
program(i (Bezpe&na komunita, Bezpeéna $kola, Zdrava mésta CR), vyzkumd, studii
a kampani (Narodni dny bez urazli, Na kolo jen s pfilbou, Pasovec, Vidis mé, Jablko
nebo citron).

- Existence dozoru Ceské obchodni inspekce nad trhem.

- Existence sité preventistd Policie CR, Centra dopravni prevence MV a Policie CR
pfi Muzeu Policie CR.

- Dobry systém vzdélavani pregradualné i postgradualné, kurzy, Skoleni, existence a
pFiprava ramcovych vzdélavacich programu $kol a Skolskych zafizeni.

- Vydavani informacnich material(, zdravotné-vychovnych materiall a periodik
zamé&fenych na prevenci Urazd, otrav a nasili v CR.

- Zajem vefejného i soukromého sektoru na spolupraci v oblasti prevence uraza, a to
vCetné zdravotnich i komer&nich pojistoven.

- Existence mezinarodni spoluprace (narodni koordinatofi - focal points),
mezinarodnich smluv (BCA 2004-2005, BCA 2006-2007), dokumentl a financnich
fondu .
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7.2. Slabé stranky

- Absence jednotného, koordinovaného a systémového feSeni na narodni —
regionalni — lokalni drovni a neexistence Narodni strategie prevence détskych urazu.
- NedostateCna opatfeni tykajici se snizeni détské umrtnosti na nasledky urazui a
détské urazovosti legislativniho a nelegislativniho charakteru.

- NedostateCna podpora ze strany statni spravy a samospravy.

- Neefektivni vynakladani financ¢nich prostfedkl — chybi systémova podpora projekt,
programu, vyzkumu a aktivit na lokalni, regionalni, narodni i mezinarodni urovni a
Siroké vyuziti a informovanost o vysledcich téchto aktivit.

- Nekompatibilita systém( evidence a nedostateCna validita dat potfebnych pro
prevenci Urazl déti, neexistence registru détskych uraza.

- Nedostate¢né vyuZziti mezinarodni spoluprace a nizka implementace mezinarodnich
norem na narodni urovni.

- Nedostatek odbornikd pro vyzkum, epidemiologii urazli a hodnoceni efektivity
preventivnich programu. Nedostate¢na podpora vyzkumnych projektll zamérenych
na urazovou problematiku.

- Nedostate¢na edukace a informovanost odborné i laické vefejnosti.

-Nedokon€ena transformace traumatologické péce, nedostatky ve vzajemné
komunikaci traumacenter a zachranné sluzby .

- Nedostatky v feSeni problému souvisejicich s posSkozenim urazem vcetné
socialniho zaclenovani.

7.3. Prilezitosti

- Systémové feseni prevence détskych urazu prostiednictvim Meziresortni pracovni
skupiny pro prevenci détskych urazu.

-Vyuziti  stavajicich vliadnich dokumenttd, koncepci a nékterych zavaznych pravnich
norem jako zaklad pro aktivity v prevenci urazu.

- Vyuziti stavajiciho systému détskych traumatologickych center pro zlepSeni péce o
zranéné vcetné vécného a technického vybaveni a moderni informacni technologie
pro vzajemnou komunikaci.

- Vyuziti navrhu strategie transformace détské traumatologické péce ve srovnani se
zahranicnimi modely.

- Vyuziti systému sbéru Urazovych dat (UZIS, registr polytraumat) pro tvorbu
Narodniho registru détskych urazu.

- Vyuziti zkuSenosti a zavér( dil€ich aktivit v ramci programd, projektd, vyzkumd,
studii a kampani.

- Vyuziti sit& preventistd Policie CR, Centra dopravni prevence MV a Policie CR pfi
Muzeu Policie CR.

-Vyuziti vzdélavaciho systému v&etné ramcovych vzdélavacich programa.

- Vyuziti vydavani informacnich, zdravotné-vychovnych materiali a periodik
zaméFenych na prevenci razd, otrav a nasili v CR a zajmu médii.

- Vyuziti zajmu verfejného i soukromého sektoru na spolupraci, a to vcetné
zdravotnich i komercnich pojistoven.

- Vyuziti nadnarodni spoluprace, existujicich dokumentd a finan¢nich fondul
(Evropsky strukturalni fond - do roku 2013).

7.4. Hrozby
- Zastaveni sestupného trendu urazové umrtnosti, popf. jeho narlst, vcetné

ekonomickych dopadu.
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- Narust poctu Urazl, v€etné zavaznych Urazu a Urazu s trvalymi nasledky, véetné
ekonomickych dopadu.

- Nesystémové a nekoordinované FeSeni uUrazové problematiky po regionalnich
celcich (vlastni registry, vlastni transportni systémy...) a ztoho vyplyvajici
neefektivnost vynalozenych financnich prostfedk.

- NedostateCna politicka podpora pro realizaci preventivnich opatfeni na vSech
urovnich.

- Neplnéni pfisluSnych ukoll vyplyvajicich z vladnich dokumentl a koncepci.

8. Zavéry

V Ceské republice jsou urazy nejéastéjSi priéinou umrti déti a mladych
dospélych.

Urazy jsou preventabilni. V CR je mnoho aktivit zabyvajicich se problematikou
prevence détskych urazu, diky kterym doslo v poslednich letech k mirnému
zlepseni v umrtnosti déti na nasledky urazi. Vzhledem ke skute¢nosti, ze tyto
aktivity dosud nebyly koordinované a nebyly resSeny systémové, jejich
efektivita nebyla dostateéna a nedosSlo k potrebnému snizeni détské
urazovosti. Vysledky zahrani€énich zkuSenosti jednoznac¢né potvrzuji, ze
koordinovana a dusledna prevence détskych urazi ma pozitivni vliv na
détskou urazovost i na umrtnost déti na urazy.

Urazova prevence na primarni, sekundarni i terciarni Grovni musi byt zamérena
v prvé radé na nejrizikovéjSi vékovou skupinu — déti, a poté i na ostatni vékové
skupiny. Urazova prevence musi zohledfovat trazovou situaci a podminky
dané lokality na zakladé validnich dat, u€innych legislativhich opatrenich a
koordinované mezisektorové a mezioborové spoluprace. Nezbytna je
informovanost o urazové prevenci odborné i laické verejnosti.

V navaznosti na reSeni problematiky détskych urazu je treba systémové resit i
problematiku prevence nasili na détech.

Ustaveni Meziresortni pracovni skupiny pro prevenci détskych uraza a
vytvoreni Narodniho akéniho planu prevence détskych uraza na léta 2007-2017
je zasadnim krokem systémového FeSeni problematiky détskych araza v CR.
Bez zmapovani vSech dosavadnich aktivit v ramci prevence détskych urazu,
bez jejich zhodnoceni z hlediska slabych a silnych stranek, vyuziti prilezitosti a
pro obdobi 2007-2017 by nebylo mozno dosahnout spoleéného cile -
maximalniho snizeni détské urazovosti a umrtnosti déti na urazy.

Systémové preventivni aktivity budou vychazet z podrobné analyzy prislusné
problematiky, a to v ramci pracovnich skupin Meziresortni pracovni skupiny
pro prevenci détskych urazu dle jednotlivych typu arazi.

Snaha Ceské republiky o systémové fesSeni détské Grazovosti je maximalné
podporovana organy WHO a EU, nebot’ cilem Evropska komise je vytvoreni
bezpecéného prostiedi v ramci EU — ,,LIVE - Life without Injuries and Violence in
Europe®.
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V.
Narodni akéni plan prevence détskych urazu
na léta 2007-2017

1. Cile Narodniho akéniho planu prevence détskych urazi na léta
2007-2017.

1.1. Cilem Narodniho akéniho planu prevence détskych urazl na léta 2007-2017 je
maximalni sniZzeni détské umrtnosti v CR v dlsledku Urazd a zastaveni nardstu a
snizeni Cetnosti détskych urazd, zejména Udrazli zavaznych a s trvalymi
nasledky.

1.2. Prostfedky k dosazeni cili Narodniho akéniho planu prevence détskych urazl
na léta 2007-2017 jsou:

PInéni Narodniho akéniho planu prevence détskych urazl na léta 2007-2017.
Efektivni vyuzivani finan¢nich zdrojl.

Podpora ze strany organu statni spravy a samospravy .

Informovanost odborné i laické verejnosti.

ZvySeni odpovédnosti osob za své zdravi — zvySeni odpovédnosti spoleCnosti
za verfejné zdravi.

Zavedeni Narodniho registru détskych uraza.

Transformace détské traumatologické péce

VyuZiti vzdélavaciho systému v€etné ramcovych vzdélavacich programa.
Spoluprace s vefejnym i soukromym sektorem, a to v€etné zdravotnich i
komerc€nich pojistoven.

Aktivity v ramci projektd podpory zdravi podpofenych vramci dotacniho
programu Narodni program zdravi — projekty podpora zdravi“ (Détstvi ve
zdravi a bez urazl, Bezpecna cesta do Skoly, Nerozbij si kolena, Predvidej!),
programt (Bezpe&na komunita, Bezpe&na $kola, Zdrava mésta CR), vyzkumd,
studii a kampani (Narodni dny bez urazi, Na kolo jen s pfilbou, Pasovec,
Vidi§ mé, Jablko nebo citron).

Spoluprace resortl na narodni, regionalni a lokalni drovni

Nadnarodni spoluprace.

2. Ukoly vyplyvajici z Narodniho akéniho planu prevence détskych
urazul na léta 2007-2017

2.1. Meziresortni pracovni skupina pro prevenci détskych urazt (MPS)
2.1.1. Vyhodnotit vysledky nové zavedeného Narodniho registru détskych uraz(
po 1 roce jeho fungovani s naslednou revizi Ukoll a priorit vyplyvajicich
z Narodniho akéniho planu prevence détskych Urazl na léta 2007-2017 a jejich
dopInénim o konkrétni opatreni cilena na zjiSténé probléemy.
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2.1.2. Pribézné analyzovat a vyhodnocovat u&innost pfijatych opatfeni na léta

2007-2017, zdokonalovat analytickou, koncepéni a metodickou ¢innost v oblasti

prevence détskych Urazl v ramci pracovnich skupin dle jednotlivych typl urazd.

2.1.3. Zpracovat a predlozit viadé zpravu o pInéni ukoll vyplyvajicich z Narodniho
akéniho planu prevence détskych urazu na léta 2007-2017 do 30.6.2010 a
poté vzdy po tfech letech s prioritami na dalSi obdobi.

2.1.4. Na webu MZ uvefejnit internetové stranky Meziresortni pracovni skupiny

pro prevenci détskych urazu.

2.1.5. Spolupracovat s organy kraju v oblasti prevence détskych urazu

2.1.6. ZvySovat informovanost odborné i laické vefejnosti a realizovat medialni

politiku v oblasti prevence détskych urazu.

2.1.7. Rozvijet mezinarodni spolupraci.

2.2. Ministerstvo zdravotnictvi (MZ)
2.2.1. Zavést Narodni registr détskych uUrazl, zpracovani a analyzy uUrazovych
dat pro potfeby prevence.
Spolupracuje: CUP 2.LF UK, CDT FTN, CDT FN Brno, CLS JEP
2.2.2. ZvySovat informovanost odborné i laické vefejnosti v oblasti prevence
détskych urazl
Spolupracuje: ZU, SZU, CUP 2.LF UK, JU, CDT FTN, CDT FN Brno, BK, CPL
3.LF UK, VPPSP LF MU Brno
2.2.3. PokraCovat v podpofe a realizaci preventivnich projektl a vyzkumnych
zamerl v oblasti prevence détskych urazu
Spolupracuje: ZU, SZU, CUP 2.LF UK, CDT FTN, CDT FN Brno, JU, BK, CPL
3. LF UK, CLS JEP, VPPSP LF MU Brno
2.2.4. ZvySovat kvalitu zdravotni péCe poskytované v souvislosti s détskymi
urazy. Optimalizovat sit’ détskych traumatologickych center.
Spolupracuje: CDT FTN, CDT FN Brno, CPL 3.LF UK, CLS JEP
2.2.5. Podporovat vzdélavaci €innost formou pravidelnych kurz(, pfednasek a
seminaru.
Spolupracuje: CUP 2.LF UK, JU, BK, SZU, CPL 3. LF UK, VPPSP LF MU
Brno, CLS JEP.
2.2.6. Podporovat vydavani publikaci a informacnich materiald zaméfenych na
nejCastéjsi typy urazu, rizikova prostiedi a ¢innosti s vyuzitim internetu
Spolupracuje: CUP 2.LF UK, JU, SZU, ZU
2.2.7. Podporovat organizaci preventivnich akci v€éetné Narodnich dnl bez uraz
formou odbornych prednasek, distribuci materialt a informaci zaméfenych
na Sirokou verejnost.
Spolupracuje: CUP 2. LF UK, JU, SZU, ZU, NSZM
2.2.8. Realizovat spolupraci s pfisluSnymi organizacemi na narodni, regionalni a
lokalni urovni.
Spolupracuje: CUP 2.LF UK, JU, BK, KHS, ZU
2.2.9. Ustavit Meziresortni pracovni skupinu pro prevenci nasili na détech
Spolupracuje: MPSV, MV, MS, MSMT
2.2.10. Rozvijet mezinarodni spolupraci v€etné ViSegradské spoluprace.
Spolupracuje: CUP 2.LF UK, SZU, CLS JEP, VPPSP LF MU Brno
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2.3. Ministerstvo primyslu a obchodu (MPO)
2.3.1. Provadét kontroly bezpecnosti vyrobkl uréenych pro déti nebo vyrobkd,
které mohou byt uzivany détmi a v pfipadé zjisSténych nedostatku
ukladat odpovidajici opatfeni k napravé.

2.3.2. Prostfednictvim systému rychlé vymény informaci o vyskytu
nebezpecnych nepotravinarskych vyrobk( zajistovat informovanost
ostatnich dozorovych organu ¢lenskych statl EU a reagovat na zjisténi
nebezpecného vyrobku na jejich trhu.

Spolupracuje: COI

2.4, Ministerstvo dopravy (MD)
2.4.1. ZvysSit ochranu déti na pozemnich komunikacich.
¢ Rozvijet a podporovat efektivni vzdélavaci metody dopravni vychovy na
vSech stupnich Skol v ramci Skolnich vzdélavacich programu
Spolupracuje: MSMT
e Realizovat program Bezpecna cesta do Skoly v celostatnim méfitku.
e Zajistit medialni kampané zaméfené na zvySeni ochrany déti spojené
s vydanim pfiru¢ek uréenych pro rodiCe déti, zajistit jejich distribuci do
matefskych Skol, Skol a zdravotnickych zafizeni.
2.4.2. ZvysSit pravni védomi chodcu a cyklistu jako u€astnikl silniéniho provozu
e Zapojit vefejnost, v€etné déti a osob s omezenou schopnosti pohybu a
orientace do identifikace rizikovych mist.
e Zajistit informacni aktivity zamérené na:
- chodce (pfechazeni vozovky, viditelnost)
- cyklisty (ochranné pfilby, viditelnost)
- motocyklisty (specificka rizika)
- déti
2.4.3. Pusobit na v8echny uc€astniky silni€niho provozu s cilem zkvalitnéni
chovani po nehodé.
2.4.4. Preventivné pusobit na snizeni poctu nehod zplsobenych vlivem
nepfimérené rychlosti
e Realizovat kazdoroCni kampan zaméfenou na dodrZovani rychlostnich
limitd, s ddrazem na jizdu v obci a dodrzovani bezpe¢né vzdalenosti.
2.4.5. ZvySit Cetnost pouzivani bezpecénostnich pasl prostfednictvim
vychovného pusobeni
e Realizovat kazdoroCni kampan zaméfenou na zadrzné systémy
s dUrazem na:
- pouzivani bezpecnostnich pasu pfi jizdé v obci
- pouzivani bezpecnostnich paslt na zadnich sedadlech
- pouzivani détskych zadrznych systému
2.4.6. Aplikovat prvky dopravniho zklidhovani zejména v obcich
e Aplikace vjezdovych ostravkld na vjezdech do obci na novostavbach a
stavajicich komunikacich.
e Aplikace prvkd dopravniho zklidiiovani v obcich pfi rekonstrukcich
pratahu obcemi a feSeni nehodovych lokalit v obcich.
2.4.7. Podporovat ohleduplné chovani v§ech ucastniku silniéniho provozu
e Vychovné pusobeni na vSechny ucastniky silni€niho provozu s cilem
podporovat ohleduplné chovani.
Spolupracuje: MSMT
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2.5. Ministerstvo prace a socialnich véci (MPSV)
2.5.1. PokraCovat v podpofe nestatnich, neziskovych organizaci zaméfenych
na prevenci nasili na détech
2.5.2. V souvislosti s plnénim Narodni koncepce rodinné politiky vénovat
v ramci projektl a programu na podporu a zvySovani rodi¢ovskych kompetenci
pozornost problematice détskych uraz(.
2.5.3. Podilet se na minimalizaci nasledku détskych uraz( zavedenim systému
rehabilitace osob se zdravotnim postizenim. Zakladnim cilem je co nejvice
minimalizovat pfimé dusledky trvalého nebo dlouhodobého zdravotniho
postizeni.
Spoluprace: MZ, MSMT
2.5.4. Spolupracovat na realizaci projektu ,Systém vychovy a vzdélavani
v oblasti bezpecCnosti a ochrany zdravi pfi praci®.
Spoluprace: MZ, MSMT
2.5.5. Zajistovat cestou kontrolni ¢innosti organa inspekce prace dodrzovani
platnych pravnich norem v oblasti bezpe€nosti prace a pracovnich podminek
tak, aby nedochazelo k poskozovani zdravi déti pfi jejich pfipravé na povolani
na pracovistich zameéstnavatele.
Spoluprace: MZ, MSMT

2.6. Ministerstvo $kolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT)
2.6.1. Rozvijet a podporovat efektivni formy dopravni vychovy na vSech
stupnich skol.
Spolupracuje: MD
2.6.2. Zduraznit vyuku prvni pomoci v souladu sramcovymi vzdélavacimi
programy.
2.6.3. Na webovych portalech ministerstva a jeho pfimo fizenych organizaci
vénovat dostateCnou pozornost projektim souvisejicim s prevenci Urazd,
vytvaret prostor pro diskusi a pfenos aktualnich informaci.
2.6.4. Podpofit zmény ve vychovné vzdélavacim procesu zaméfené na sniZzeni
Urazu déti.
2.6.5. Zajistovat zaclenéni problematiky prevence uraz do obsahu vzdélavani
(ramcovych vzdélavacich programu pro vSechny typy vzdélavani) a podporovat
realizaci prevence urazu ve Skolach a Skolskych zafizenich v souladu s
ramcovymi vzdélavacimi programy.
2.6.6. Podporovat pregradualni i dalSi vzdélavani pedagogickych pracovnikl v
oblasti prevence uraza.
2.6.7. ZvySovat télesnou obratnost déti a mladeze prostfednictvim podpory
sportovnich aktivit, zamérenych prfedevsim mimo oblast vrcholového sportu.
2.6.8. Podporovat veskeré cinnosti, vedouci k podpofe zdravého Zzivotniho
stylu ve Skolach a Skolskych zafizenich, s dirazem na prevenci urazu.
2.6.9. V souladu s pravnimi pfedpisy dusledné shromazdovat, analyzovat a
poskytovat statistické udaje z celkové evidence Urazu déti, zaku a studentl ve
Skolach.

2.7. Ministerstvo vnitra (MV)
2.7.1. K posileni dopravni prevence a prevence détskych uraz( zabezpecovat
cinnost metodického Centra dopravni prevence Ministerstva vnitra a
Policie CR pfi Muzeu Policie CR.
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2.7.2. Na resortnim webu vytvofit stranku “Jak pfedchazet détskym urazim”.

Spolupracuje: MZ

2.7.3. Nadale plnit ukoly stanovené resortu Ministerstva vnitra vyplyvajici z
,Narodni strategie bezpec€nosti silnicniho provozu“ se zaméfenim na
problematiku détskych uraz(.

2.7.4. Aktivné spolupracovat na projektu Ministerstva dopravy ,BezpecCna
obec”.

2.7.5. P¥i pfednaskové cinnosti policistd na Skolach se zaméfovat predevsim
na zvysovani pravniho védomi déti.

2.7.6. Organizovat seminafe policejnich zpravodaju s profesionalnimi
moderatorskymi pracovisti ke zlepSeni preventivné vychovného
pusobeni policejniho dopravniho zpravodajstvi a k predavani
zkuSenosti a poznatku.

2.7.7. Ve spolupréci s autokluby, Zelenou vinou Ceského rozhlasu, $kolami a s
dalSimi partnery vymysSlet a pfipravovat nové vefejné preventivné
bezpe€nostni a vychovné akce navzajem na sebe navazujici se
zameérenim na prevenci détskych urazu.

2.7.8. Pribézné shromazdovat, ffidit a zpracovavat informace z oblasti
bezpecnosti silniéniho provozu a vyuzivat je k promySlenému
medialnimu pusobeni na jednotlivé adresaty (napf. v danych rocnich
podminkach, ke konkrétnim dopravné bezpecnostnim otazkam).

Spolupracuje: MD

Seznam pouzitych zkratek:

MZ — Ministerstvo zdravotnictvi

MD — Ministerstvo dopravy

MV — Ministerstvo vnitra

MSMT — Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t&lovychovy

MPO — Ministerstvo primyslu a obchodu

MPSV — Ministerstvo prace a socialnich véci

SzU — Statni zdravotni Gstav

ZU — Zdravotni ustav

KHS — Krajské hygienické stanice

JU — JihoCeska univerzita

CUP 2. LF UK - Centrum urazové prevence 2. Lékarské fakulty Univerzity Karlovy a
Fakultni nemocnice Motol

CPL 3. LF UK - Oddéleni epidemiologie Centra preventivniho lékafstvi 3. LF UK
CDT FTN - Centrum détské traumatologie Kliniky détské chirurgie a traumatologie 3.
LF UK a Fakultni Thomayerovy nemocnice

CDT FN Brno - Centrum détské traumatologie Kliniky détské chirurgie, ortopedie a
traumatologie Fakultni nemocnice Brno

BK - Bezpecna komunita Kromériz

NSZM - Narodni sit Zdravych meést

COlI - Ceska obchodni inspekce

CLS JEP - odborné spoleénosti Ceské lékafské spoleénosti J.E.Purkyné

VPPSP LF MU Brno - Vyzkumné pracovisté preventivni a socialni pediatrie Lékarské
fakulty Masarykovy Univerzity Brno
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V.
Vysledky pripominkového fizeni

Material byl rozeslan do vnéjSiho pfipominkoveého fizeni. Vécné pfipominky byly do
materialu zapracovany.
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