
10min + 10min Podpis rozhodcov:

Vyšetrenie ABCDE  
A + B - fD, 

auskultácia, pohľad, 
pohmat, SpO2

C - TK, P, KN, 4- zvodové 
EKG, koža

D - AVPU/GCS,  
neurologické 

vyšetrenie - zrenice, 
asymetria končatín 

+  glykémia, 
vylúčenie 
intoxikácie

E - kompletné 
vyšetrenie od hlavy 
po päty, OA, AA, LA, 

SA (životné 
podmienky, vzťahy) 

Ošetrenie pac. - 
dezinfekcia rany + 

sterilné krytie

10 10+10+10+10+10 10+10+10+10+10 10+10+10+10 20+10+10+10+20 20

Bezpečnosť 
posádky - OOPP 

(rukavice), zaistenie 
bezpečnosti okolia 

(vyhnúť sa sklu)

Rozpoznanie 
problému domáceho 

násilia

Izolovanie manžela od 
pac. v rámci E/neskôr

Transport pac. do 
najbližšej 

nemocnice

Prac. diagnóza: 
fyzické násilie, úraz 
hlavy  dif. dg. otras 
mozgu, úzkostná 

porucha

10 + 10 50 30 + 30 20 10 + 10 + 10 + 10

Predstavenie, 
Nadviazanie 

kontaktu s 
pacientkou

1. Rozpoznanie 
potrieb P a psychická 

podpora obete 
násilia, 2.udržiavanie 
kontaktu, 3.empatia, 

4.akceptácia 

Komunikácia s P pri 
vyšetrení - citlivé riadenie 
a primerané poskytovanie 
informácií: 1.organizácia, 

2.intervencie, 3.stav 
pacienta

Dôkladné vyťaženie 
informácií od P: 

aktuálna udalosť + 
predchádzajúce 

udalosti

1. Poučenie (TČ, 
dokumentácia),  2. 

informácie o 
možnostiach riešenia 
(linka pomoci, PZ), 3. 
aktivovanie sociálnej 

siete 

Spolurozhodovanie 
P:  o transporte + 
spôsobe riešenia 

situácie

20 + 20 20 + 20 + 20 +20 20 + 20 + 20 30 + 30 20 + 20 + 20 20 + 20

50 20 + 20 20 + 20 10 + 10 + 10 10 + 10 50

1 000

Hodnotenie 
figurantky

 Postup posádky 1 2
Počet 

získaných 
bodov

Správny postup3 4 5 6 Maximálny  
počet bodov

4.

Časový limit pre splnenie úlohy: Posádka:

Názov úlohy: Fontána pre Zuzanu Rozhodca: Blahovcová, Gurňáková, Gregušová Úloha č. 1

Komunikácia s manželom + tímová 
spolupráca + hodnotenie figurantky

Vyšetrenie postupom ABCDE s väčším dôrazom na vyšetrenie od 
hlavy po päty a sociálnu anamnézu; ošetrenie rany
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Komunikácia s pacientkou

Komunikácia s 
manželom: 
neutrálne, 

nekonfliktné 
vystupovanie

Motivovanie manžela 
pre spoluprácu: 

nadviazanie kontaktu 
+ vypočutie

Asertívne (empatické) 
vystupovanie + informácie 

o ďalšom postupe

Veliteľ posádky - 
jasné vedenie a 

rozdeľovanie úloh, 
prijíma a reaguje na 

info od posádky, 
udržiava spoločné 
situačné vedomie

Druhý člen posádky - 
kooperácia, aktívne 

poskytovanie 
informácií veliteľovi 

posádky

Spolu:

2.

Vyšetrenie a ošetrenie pacienta 

Komunikácia s osobami na mieste zásahu zahŕňa slušnú 
profesionálnu a asertívnu komunikáciu s M, pre bezpečnosť 
pacientky je dôležitý neutrálny/nekonfliktný prístup celej posádky 
ku obom osobám na mieste zásahu. Je potrebné vyvarovať sa 
obviňovaniu/osočovaniu agresora. Tímová kooperácia má 
obsahovať jasné vedenie a komunikáciu veliteľa, efektívne 
rozdelenie úloh, vnímavosť voči informáciám a potrebám posádky; 
druhý člen posádky - sleduje pokyny veliteľa, aktívne poskytuje 
informácie v adekvátnom čase. 
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Správny manažment situácie zahŕňa najmä včasné rozpoznanie 
problému domáceho násilia, zaistenie fyzického bezpečia pre 
všetkých a psychologického bezpečia pre pacientku, jej včasné 
izolovanie od manžela/agresora,  transport do nemocnice.  

3.

Manažment a vyhodnotenie situácie
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Komunikácia s pacientkou zahŕňa nadviazanie a udržiavanie kontaktu, 
rozpoznanie jej potrieb, akceptáciu a empatickú podporu, primerané 
poskytovanie informácií v priebehu vyšetrenia, pri úspešnom vytvorení 
bezpečného prostredia bez prítomnosti M tiež citlivé vyťaženie informácií o 
prebiehajúcom domácom násilí, v dôsledku ktorého vznikli nové i staršie 
zranenia; edukáciu o tom, že aj pri domácom násilí sa jedná o trestný čin, 
potrebe jeho dôkladnej dokumentácie, možnostiach riešenia (krízová 
intervencia, trestné oznámenie) a aktivovanie podporujúcej sociálnej siete 
(navrhnúť využiť pre svoju podporu bezpečné vzťahové osoby - iní 
príbuzní, priatelia, suseda). Je žiadúce ponechať obeti násilia priestor na 
vlastné rozhodnutia - o transporte, o spôsobe riešenia jej situácie, posádka 
má poskytovať len adekvátne informácie a podporu, nemá rozhodovať za 
pacienta

230


