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Wiedza kursantéw oSrodkow szkolenia kierowcow odnosnie uzycia automatycznego
defibrylatora zewnetrznego (AED) w trakcie akcji ratunkowej
Students knowledge of driver training center on the use an Automated External
Defibrillator (AED) during rescue
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Streszczenie

Wstep: Resuscytacja krazeniowo-oddechowa potaczona z wezesng defibrylacja w ciggu 3-5
minut od utraty przytomnosci moze da¢ efektywng reanimacj¢ w 49-75% przypadkow, zas
kazda minuta opoznienia defibrylacji zmniejsza prawdopodobienstwo przezycia
poszkodowanego o0 10-12%.

Cel pracy: Praca miata na celu okreslenie stanu wiedzy przysztych kierowcow, jaka posiadajag
na temat automatycznych defibrylatorow zewnetrznych oraz ich uzycia w trakcie akcji
ratunkowej.

Materiat i metoda: Badaniem objeto 200 osob, ktore wypehity autorskag ankiete na temat
automatycznych defibrylatoréw zewnetrznych. Badanie przeprowadzono na przetomie 2013 i
2014 roku. W badaniu wykorzystano metode sondazu diagnostycznego, opartg na technice
ankietowej z uzyciem kwestionariusza ankiety stworzonej na potrzeby pracy. Do analizy |
wynikow postuzono si¢ metodg statystyki opisowe;.

Wyniki i Whnioski: Na podstawie analizy odpowiedzi badanych na pytania ankiety
stwierdzono, ze wiedza kursantow na temat automatycznego defibrylatora zewnetrznego jest
niedostateczna, zarowno pod wzglgdem znajomosci dziatania AED, jak i jego lokalizacji.
Wyniki przeprowadzonego badania wskazuja na konieczno$¢ przygotowania i wdrozenia
programu edukacyjnego na temat automatycznego defibrylatora zewngtrznego.

Abstract

Introduction: Resuscitation cardiopulmonary combined with early defibrillation within 3-5
minutes of unconsciousness can give effective resuscitation cardio-respiratory in 49-75% of
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cases and each minute of delay defibrillation reduces the probability of survival of the victim
by 10-12%.

Aim of the study. Evaluation of knowledge about Automated External Defibrillator among
the driver training centers students.

Material and methods. A group of 200 person was enrolled in order to evaluate the knowledge
about Automated External Defibrillator by the special designed questionnaire.

in late 2013 and 2014.

The study used the method of diagnostic survey, questionnaire based on the technique of
using a questionnaire survey of his own design. For the comparative analysis results are used
by descriptive statistics.

Results and conclusions. Results and conclusions. The knowledge about AED, among driver
training centers students is inadequate. The results pointed at necessity of preparation and
putting AED education program.

Stowa kluczowe: wiedza, kursanci oSrodkéw szkolenia kierowcow, automatyczny
defibrylator zewnetrzny.

Key words: knowledge, driver training centers students, Automated External
Defibrillator.

Choroby uktadu krazenia stanowig gléwng przyczyng zgonow na $wiecie. W populacji
europejskiej nagle zatrzymanie krazenia (NZK) dotyczy okoto 700 tysiecy osob w ciggu roku
I jest najczeSciej nastepstwem choroby niedokrwiennej serca. Odpowiada za ponad 60%
zgondw 0sob dorostych z chorobg wiencows [1,2].

Migotanie komoér (VF) i1 czestoskurcz komorowy (VT) — sg gldwnymi rytmami
wystepujacymi u ok. 80% przypadkéw w trakcie naglego zatrzymania krazenia. Jedyna
skuteczng forma ich leczenia jest wezesna defibrylacja elektryczna [1,3,4]. Ma ona na celu
przerwanie chaotycznej i nieregularnej pracy serca. Jest to zabieg polegajacy na przeptywie
przez klatke piersiowag impulsu elektrycznego. W skutek krotkotrwalego porazenia pradem
elektrycznym komorek migénia sercowego nastepuje ich jednoczesna depolaryzacja i
przerwanie arytmii, a nastgpnie dzigki gromadzeniu si¢ jednakowo potencjalu nastepuje
skoordynowany i wydolny hemodynamicznie skurcz [1,4]. W przewazajacej liczbie
przypadkow - ok. 80%, do naglego zatrzymania krazenia dochodzi poza szpitalem, gtéwnie w
domu, na ulicy lub w miejscu publicznym. Dane dotyczace przezywalnoSci pozaszpitalnego
NZK sa niepokojace i wahajg si¢ migdzy 2 a 10%. Niska przezywalno$¢ wiaze si¢ z szybkim
pojawieniem si¢ niepokojacych zmian hemodynamicznych w organizmie poszkodowanego.
Skutkuje to spadkiem szans na przezycie VT o 10-12% z kazda minutg opoznienia
defibrylacji przez $wiadkéw zdarzenia. Dodatkowo, jezeli resuscytacja krazeniowo-
oddechowa (RKO) jest podejmowana przez swiadkéw zdarzenia, tempo obnizania szans na
przezycie jest wolniejsze 1 waha si¢ od 3 do 4% na kazda minute od chwili utraty
przytomnos$ci. Natychmiastowe rozpoczgcie RKO w potaczeniu z wcezesng defibrylacja
wykonang w czasie 3-5 minut od utraty przytomno$ci moze zwigkszy¢ szanse
poszkodowanego na przezycie o ok. 49—75%. Ze wzgledu na to powinno si¢ stale informowacé
spoteczenstwo o obecnosci automatycznych defibrylatorow zewnetrznych (AED) w
najblizszej okolicy miejsca pracy czy obiektow publicznych [1,4,5,6].

Cel pracy

Celem pracy bylo okreslenie stanu wiedzy przysztych kierowcow na temat automatycznych
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defibrylatorow zewnetrznych oraz ich uzycia w trakcie akcji ratunkowe;j.

Materiat i metoda badan

Jako metode badawczg zastosowano metode sondazu diagnostycznego, W postaci ankiety,
sktadajacej si¢ z 23 pytan. Ankieta zostata podzielona na 2 czgéci. Czg$¢ pierwsza byta
wypetniana przed szkoleniem z pierwszej pomocy i zawierata pytania pozwalajace ustalié
aktualny poziom wiedzy respondentdow odnosnie automatycznych defibrylatoréw
zewngetrznych, ich dost¢pnosci na terenie Polski, ze szczegdlnym uwzglednieniem Warszawy,
oraz o korzysciach wynikajacych z ich uzycia w trakcie akcji ratunkowej. Natomiast cze$¢
druga wypelniania byta bezposrednio po szkoleniu i obejmowata pytania pozwalajace ustalié
stan wiedzy respondentow po szkoleniu z pierwszej pomocy, ich preferencje odnosnie
edukacji populacji na temat AED. Pytania zawarte w ankiecie miaty charakter otwarty I
zamkniety (zaopatrzone w tzw. kafeterie, czyli zestaw mozliwych odpowiedzi na dane
pytanie).

Badanie realizowano w trakcie szkolen z pierwszej pomocy, w osrodkach szkolenia
kierowcow na terenie Warszawy. Respondentami byli kandydaci na kierowcoéw niniejszych
osrodkow. Grupe badang biorgcg udzial w dobrowolnym i anonimowym badaniu stanowito
215 o0s6b. Ze wzgledu na braki (wypetniono < 90% ankiety) do analizy wtaczono ostatecznie
200 ankiet. Badanie przeprowadzono w okresie 1,5 roku i obejmowato lata 2013-2014.

Wyniki badan

Charakterystyka badanej grupy

Do badania zakwalifikowano tacznie 200 osob, z czego kobiety stanowily 60% badanej
grupy. Pod katem wieku respondentéw podzielono na grupy wiekowe miedzy 20 i mniej lat
a 50 1 wigcej lat. Przewazajaca liczba badanych to osoby < 20 a 40 rokiem Zycia - facznie
97% ankietowanych. W grupie badanych przewazaly osoby z wyzszym wyksztalceniem
(48%). W badaniu nie bralty udziatu osoby z wyksztatceniem podstawowym. Charakterystyke
badanej populacji przedstawiono w tabeli 1.

Tabela 1. Charakterystyka badanej populacji.
Table 1. Characterictics of population.

N (%)
Ple¢
Kobiety 60%
Mezczyzni 40%
Wiek
<20 lat 32%
21-30 lat 39%
31-40 lat 26%
41-50 lat 2%
> 50 lat 1%
Wyksztatcenie
Ponadgimnazjalne | 19%
Srednie 33%
Wyzsze 48%

Wyniki badan
Czes¢ I Ankieta wypetniana przed szkoleniem z pierwszej pomocy
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W grupie 200 respondentow 69 % o0so6b spotkato si¢ juz wczesniej z okreSleniem
automatyczny defibrylator zewngtrzny.

Ponad potowa respondentow — 61%, przyznata, ze nie wie jak dziata AED. W badanej grupie
95% respondentéw zaznaczyto, ze AED postuguje si¢ w czasie prowadzenia reanimacji, 3,5%
respondentéw bylo zdania, ze AED wykorzystuje si¢ w inny sposob. Na pytanie w inny, jaki
sposob wykorzystuje si¢ AED, 5 0os6b odpowiedziato, ze nie wie, po 1 osobie podato, ze AED
wykorzystuje si¢ w sadzie lub na szkoleniach z BHP.

Rozpatrujac korzysci wynikajace z uzycia AED, 89% respondentoéw bylo zdania, ze
stosowanie AED zwigksza szanse poszkodowanego na przezycie podczas reanimacji, 3%,
uwazato, ze AED jest wszczepiony pod skor¢ i pozwala na poprawng prace serca, 2,5%
twierdzito, ze stosowanie AED pozwala na skrdcenie czasu rehabilitacji, 1,5% wskazato, ze
stosowanie AED pozwala na doktadng ocen¢ budowy serca, 1% zdeklarowato, ze dokonuje
statego monitoringu ci$nienia tetniczego przez 24 h/dobe, a 0,5%, sadzito, ze stosowanie AED
pozwala na pozbycie si¢ skorki pomaranczowej. Natomiast 2,5% ankietowanych nie udzielito
odpowiedzi na niniejsze pytanie.

Tylko 26,5% badanych zaznaczylo, ze efektywnos$¢ zastosowania AED wynosi 75%, za$
19,5% badanych nie udzielito odpowiedzi na pytanie o skutecznos¢ AED .

Ponad potowa respondentéw (64%) zdeklarowata, ze wie, gdzie mozna znalez¢ AED.
Respondenci najczesciej wskazywali Metro Warszawskie — 56,5%, lotnisko — 43,5% oraz
przychodnie/szpitale — 35,5%. W odpowiedziach inne (1,5%), jakie?, pojedyncze osoby
wskazaty na pojazdy ratownictwa medycznego, miejsca zbiorowego przebywania ludzi i
banki, za§ 32% respondentow nie udzielito odpowiedzi na niniejsze pytanie.

Az 93% badanych byto zdania, ze spoteczenstwo nalezy edukowac na temat AED.

Czes¢ 1l Ankieta wypelniana po szkoleniu z pierwszej pomocy

Wszyscy respondenci (100%) przyznali, ze znaja pojecie automatyczny defibrylator
zewnetrzny i wiedzg jak on dziata, a takze zgodnie stwierdzili, ze AED stosuje si¢ najszybciej
jak to jest mozliwe, gdy poszkodowany jest nieprzytomny i nie oddycha.

Na pytanie o korzysci z zastosowania AED w trakcie prowadzenia akcji ratunkowej, 100%
ankietowanych odpowiedzialo, ze wie jakie sa to korzysci. Dodatkowo, w pytaniu
dopytujacym do tego zagadnienia ,,Jesli tak, to prosze o ich podanie”, 76% respondentow
udzielito odpowiedzi doprecyzowujacej. Przewazajaca czescig sposrdd tych odpowiedzi byto
stwierdzenie, ze ,,zwigksza szanse poszkodowanego na przezycie” — 56,5%, czesto tez
udzielano odpowiedzi, ze , ,,instruuje nas o czynnosciach” — 4,5%, ,,przywraca poprawny
rytm serca” — 5,5%, ,,utatwia akcj¢ ratunkowa” — 5%, ,,skraca czas akcji ratunkowej” — 4,5%
oraz ,,sprawdza stan pracy serca” — 2,5%.

Wszyscy respondenci (100%) odpowiedzieli, ze uzycie AED zwigksza szanse na przezycie
poszkodowanego o 75%.

Respondenci najczesciej podawali, ze AED powinien na stale znajdowac si¢ w miejscach
uzyteczno$ci publicznej — 57,5%. Kolejnym czesto wskazywanym miejscem byt transport
publiczny — 21,5%.

W badanej grupie 100% respondentéw udzielito odpowiedzi ,,Tak”, na pytanie, czy
spoteczenstwo powinno by¢ edukowane na temat uzycia/zastosowania AED.

Szczegdtowe odpowiedzi na pytania wspolne dla czgsci wypehianej przed 1 po szkoleniu z
pierwszej pomocy zestawiono w tabeli 2.
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Tabela 2. Odpowiedzi ankietowanych na wybrane pytania, przed i po szkoleniu z pierwszej

pomocy

Table 2. The answers of the responders to some questions in the survey, before and after the

training in first aid

Przed szkoleniem z pierwszej

Po szkoleniu z pierwszej

Pytanie
pomocy pomocy

Czy spotkali si¢ Panstwo | Tak - 69 %

kiedykolwiek z | Nie -31% Tak - 100 %

okresleniem automatyczny

defibrylator ~ zewnetrzny

(AED)?

Czy wiedzg Panstwo jak | Tak - 61 % Tak - 100 %

dziata AED? Nie -39 %

Gdzie Panstwa zdaniem | Podczas prowadzenia reanimacji

wykorzystuje si¢ AED? —95% Podczas prowadzenia
W trakcie badan | reanimacji — 100%
kardiologicznych — 1,5%
W inny sposob — 3,5%

W jakim celu stosuje si¢ | Zwieksza szanse | Zwigksza szanse

AED? poszkodowanego na przezycie | poszkodowanego na
podczas reanimacji — 89% przezycie —56,5%
Jest wszczepiony pod skorg i | Instruuje nas o
pozwala na poprawng pracg | czynnosciach — 4,5%
serca — 3% Przywraca poprawny

Skrocenie czasu rehabilitacji —
2,5%
Ocena budowy serca — 1,5%

rytm serca — 5,5%
Utatwia akcje ratunkowa
— 5%

Staly  monitoring  ci$nienia | Skraca czas akcji
tetniczego przez 24 h/dobe — 1% | ratunkowej — 4,5%
Usunigcie skorki | Sprawdza stan  pracy
pomaranczowej — 0,5% serca — 2,5%
Brak odpowiedzi - 2,5%
Jaka  jest  skuteczno$¢ | 90% skutecznosci — 12%
AED? 75% skutecznos$ci — 26,5%
70% skutecznosci - 17,5%
60% skutecznosci - 4 % 75%  skutecznosci  —
55% skutecznos$ci — 4,5% 100%
50% skuteczno$ci — 12%
45% skutecznosci — 4%
Brak odpowiedzi - 19,5%
Czy wiedzg Panstwo, | Tak - 64 %
gdzie mozna znalez¢ | Nie - 36 % Tak - 100 %
AED? Metro Warszawskie — 56,5% Miejsca uzytecznosci
(mozliwo$¢  zaznaczenia | Lotnisko —43,5% publicznej — 57,5%
kilku odpowiedzi) Przychodnie/szpitale — 35,5% Transport  publiczny -
Dworce kolejowe/autobusowe - | 21,5%

24%

Centra handlowe — 23%
Zaktady pracy — 10,5%
Ratusze/gminy — 8,5%

Szkoty — 12%
Zaktady pracy — 12%
Centra handlowe — 8%
Urzedy — 5%
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Muzea — 8% Stacje benzynowe — 2,5%
Stacje benzynowe - 8% Przychodnie — 2%
Hotele/SPA — 6%
Poczta Polska — 3,5%
Inne — 1,5%

Brak odpowiedzi - 32%

Czy Panstwa zdaniem | Tak - 64 %

nalezy edukowac | Nie - 36 % Tak - 100 %
spoleczenstwo w zakresie
AED?

Wszyscy ankietowani (100%) zdeklarowali, ze majac mozliwo$¢ uzycia urzadzenia podczas
prowadzenia akcji ratunkowej skorzystataby z niego.

Na pytanie o ch¢¢ ponownego udzialu w szkoleniu z pierwszej pomocy dotyczacym uzycia
AED - 70% badanych potwierdzito che¢ powtornego uczestnictwa w takim kursie.

W badanej grupie 94% os6b okreslito punkty, gdzie powinny by¢ przeprowadzane szkolenia
dotyczace AED. Glownymi wskazywanymi miejscami byly szkoty i uczelnie — 81% oraz
zaktady pracy i szkolenia BHP w zaktadach pracy — 60%. W udzielanych odpowiedziach
ankietowani wskazywali jeszcze takie miejsca jak: miejsca uzytecznosci publicznej — 3%,
centra handlowe — 2% oraz urzedy — 1,5%. Zas 8% odpowiedzi ankietowanych dotyczyto
dos¢ ogodlnego stwierdzenia, ze szkolenia powinny by¢ prowadzone wszedzie, gdzie jest to
mozliwe.

Szczegdtowe odpowiedzi na pytania wypetniane po szkoleniu z pierwszej pomocy zestawiono
w tabeli 3.

Tabela 3. Odpowiedzi ankietowanych na wybrane pytania po szkoleniu z pierwszej pomocy
Table 3. The answers of the responders to some questions in the survey after the training in
first aid

Pytanie Po szkoleniu z pierwszej pomocy

Majac mozliwo$¢ skorzystania z
AED podczas prowadzenia akcji | Tak - 100 %
ratunkowej czy uzyliby Panstwo
AED?

Czy chcieliby Panstwo ponownie | Tak - 100 %
uczestniczy¢ w szkoleniu o AED

Gdzie Panstwa zdaniem powinny | Szkoly i uczelnie — 81%

by¢ prowadzone szkolenia z zakresu | Zaklady pracy i szkolenia BHP w zaktadach pracy —
AED? 60%

(mozliwos¢  zaznaczenia  kilku | Miejsca uzytecznosci publicznej - 3%

odpowiedzi) Centra handlowe — 2%

Urzedy — 1,5%

Wszedzie, gdzie to mozliwe — 8%

Omoéwienie wynikow

Badanie dotyczace wiedzy w zakresie uzycia automatycznego defibrylatora zewngtrznego w
grupie kursantow osrodkoéw szkolenia kierowcow jest pierwszym tego typu badaniem oraz
jednym z nielicznych badan dotyczgcych wiedzy spoleczefstwa odnosnie uzycia AED.
Dotychczas nie przeprowadzono rowniez ogoélnopolskich badan na temat wiedzy
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spoteczenstwa odnos$nie urzadzenia AED 1 jego uzycia. Jedne z nielicznych informacji
odnosnie wiedzy z zakresu udzielania pierwszej pomocy z wykorzystaniem AED mozna
uzyska¢ z ksigzki pt.: ,,Zautomatyzowana Defibrylacja Zewn¢trzna” pod red. Wranicza J. K.,
Kaczmarka K., Gaszynskiego W. Informacje zawarte w w/w pozycji w sposob kompleksowy
omawiaja zagadnienie zwigzane z NZK oraz obslugg 1 korzy$ciami wynikajacymi z uzycia
AED w trakcie akcji ratunkowej. Wedlug danych wiasnych autoréw w/w pracy wynika, ze
54% badanych stwierdzito, ze ma dobra wiedz¢ i umiej¢tnosci odnoscie obstugi AED, 20%
badanych uznato, ze wiedza ich jest bardzo dobra, wedlug 23% badanych, ich wiedza jest
dostateczna, a 3% uznato, ze ta wiedza jest staba. Opisane badanie byto przeprowadzone w
grupie 0sob zajmujacych si¢ AED [4].

W niniejszej pracy badanie bylo przeprowadzone w grupie 200 kursantéw osrodkow
szkolenia kierowcéw. Pozwala to przypuszczaé, ze ogodlna wiedza spoteczenstwa
zamieszkujacego aglomeracj¢ miejska odnos$nie uzycia AED jest podobna do tej
reprezentowanej w badanej populacji. Z drugiej strony mozna wnioskowacé, iz spoteczenstwo
matych miejscowosci oraz terendéw wiejskich, gdzie dostep do urzadzen oraz do akcji
promujacych te urzadzenia jest mniejszy, bedzie proporcjonalnie posiadaé mniejsza wiedze i
$wiadomos¢ korzysci wynikajacych z uzycia AED w trakcie akcji ratunkoweyj.

Analizujac odpowiedzi respondentdw na poszczegdlne pytania nalezy pamigtaé, ze badani
spotkali si¢ z zagadnieniem stosunkowo nowym, nie rozpowszechnionym w ogolnej
swiadomosci spolecznej. Dodatkowo sam temat pierwszej pomocy i umigjgtnosci jej
udzielania przez spoleczenstwo poruszany jest w mediach stosunkowo rzadko, zwykle w
zwigzku z tragicznym wypadkiem, niejednokrotnie ze skutkiem $miertelnym, czesto bez
poruszania w nim zagadnienia zwigzanego z uzyciem AED. Mozna wigc mysleé, ze w/w
czynnik ma zwigzek z pojawiajacymi si¢ nieScistosciami w odpowiedziach tych samych
respondentéw na poszczeg6lne pytania.

Badanie przeprowadzone w grupie kandydatow na przysztych kierowcow miato na celu
przedstawienie wiedzy jaka posiadaja na temat AED oraz ich uzycia w trakcie akcji
ratunkowej. Analizujagc wyniki badania nasuwa si¢ stwierdzenie, ze o ile badani kojarza
urzadzenie z akcjg ratunkowa, to niestety maja matg wiedzg¢ odnosnie lokalizacji oraz
dziatania automatycznego defibrylatora zewnetrznego. Mozna sadzi¢, ze zastyszane z ogolnie
dostepnych mediow stowo defibrylator mogt nakierowaé badanych na stwierdzenie, ze
urzadzenie ma zwigzek ogodlnie z medycyna, kardiologia badz akcjg ratunkowa. Niemniej
jednak ogélna wiedza na temat dziatania i korzys$ci wynikajacych z uzycia AED jest bardzo
wybidrcza i niespojna. Powyzsze stwierdzenia potwierdzajg si¢ np. w pytaniu o znajomos$¢
nazwy automatyczny defibrylator zewnetrzny, gdzie ok. 70% badanych przed szkoleniem z
pierwszej pomocy zaznaczyto, ze spotkato si¢ wczesniej z tym okresleniem, ale juz na pytanie
drugie, o wykorzystanie AED, az 95% badanych, czyli o 25% o0s0b wiecej wskazalto, ze ich
zdaniem AED wykorzystuje si¢ podczas prowadzenia reanimacji. Porownujac te dwa pytania
1 rozbiezno$¢ w liczbie udzielonych odpowiedzi przez respondentow mozna wywnioskowac,
ze pojawiajagce si¢ odrebnosci moga wskazywaé, ze badane osoby nie przywigzywaty
wczesniej wagi do petnej lub poprawnej nazwy urzadzenia, ale do ogétu zagadnienia z nim
zwigzanego. Dodatkowo powyzsze przypuszczenia potwierdzaja si¢ w odpowiedziach
udzielonych na kolejne pytanie, postawione przed szkoleniem z pierwszej pomocy o
zastosowanie AED, gdzie 94% respondentow przede wszystkim wskazywato odpowiedzi
zwigzane z medycyng ratunkowag badz kardiologia. Zaskakujacy jest natomiast wynik
odpowiedzi udzielonych, przed szkoleniem z pierwszej pomocy, na pytanie o procent
skutecznosci zastosowania AED, gdzie 41% respondentow zaznaczylto, ze AED jest skuteczne
w 70-75%, czyli w przedziale procentowym wskazywanym w literaturze fachowej. Jest to
stosunkowo duza trafho$¢ odpowiedzi biorac pod uwage dos¢ specyficzny temat badan i mato
ogo6lnie dostepnych danych z nim zwigzanych. Taka trafno$¢ odpowiedzi najprawdopodobniej
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wigze si¢ z tym, ze respondenci, ktorzy wskazali skuteczno$¢ urzadzenia na poziomie 70-75%
to w 81% osoby, ktore wezesniej spotkaty si¢ z okresleniem AED.

Niniejsze badanie wykazato, ze respondenci majg matg wiedz¢ odnosnie lokalizacji urzadzen
I samego dziatania AED. Potwierdza to liczba udzielonych odpowiedzi na pytanie dotyczace
wiedzy badanych odnosnie lokalizacji AED oraz pytanie dotyczace dziatania AED.

W zaleznosci od grupy wiekowej od jednej trzeciej do ok. potowy ankietowanych, przed
szkoleniem z pierwszej pomocy nie wiedziata, gdzie znalez¢ AED. Ta sytuacja moze wynika¢
np. ze stabego oznakowania miejsc, gdzie urzadzenie jest dostgpne jak rowniez
ograniczonego ogolnego dostepu do tych urzadzen, np. tylko w godzinach pracy danego
urzedu. Taka sytuacja ma miejsce np. w Bydgoszczy, gdzie mimo znacznych naktadow
finansowych na zakup 48 sztuk AED, urzadzenia nie speiniajg swojego zadania. W opinii
mieszkancOw miasta urzadzenia nie sg ogolnie dostgpne przez co nie wzbudzajg
zainteresowania spoteczenstwa [7]. Na terenie Warszawy, mimo, ze wyst¢puje 0ok. 350
urzadzen [8], mozna rowniez stwierdzi¢, ze miejsca z ich lokalizacjg sg stabo oznakowane, co
rowniez wielokrotnie potwierdzali respondenci juz po przeprowadzonej ankiecie.

Badanie pokazato rowniez, ze znaczaca cze$¢ respondentow nie posiada wiedzy odnosnie
dziatania AED. Nawet osoby, ktore wykazaly si¢ w poprzednich pytaniach wiedza odno$nie
zastosowania AED nie wiedzg jak dziala urzadzenie oraz jak go uzywaé w trakcie akcji
ratunkowej. Mala §wiadomo$¢ uczestnikdw badania odno$nie dzialania AED moze by¢
wynikiem np. braku wcze$niejszej mozliwosci uczestniczenia w szkoleniu lub pokazie na
temat AED. Jednak najprawdopodobniej jest to zwigzane z do$¢ ogdlnym przedstawianiem
danych o zastosowaniu AED i matym rozpowszechnieniem zagadnienia wérdd spoteczenstwa.
Niepokojacy jest natomiast fakt, ze w czgséci pierwszej ankiety 7% uczestnikow zaznaczyto,
ze spoleczenstwo nie powinno by¢ edukowane na temat obstugi AED. Jest to o tyle
niepokojace, ze wsrod tych osob sa gtownie osoby mlode i uczace si¢ miedzy 20 a 35 rokiem
zycia. Takie twierdzenie moze by¢ wynikiem kilku naktadajacych si¢ na siebie czynnikow,
np. przekonaniem, ze tylko personel medyczny powinien uzywac specjalistycznych urzadzen
w trakcie RKO lub niestety ogélnym przekonaniem danej grupy respondentow, ze nie
wszyscy powinni umie¢, musieé, a przede wszystkim chcie¢ udziela¢ pierwszej pomocy w
trakcie NZK. Wtasnie do takich oséb powinny by¢ skierowane dzialania u§wiadamiajace, jak
duze korzysci niesie podjgcie szybkiej decyzji o wezesnym rozpoczeciu akeji ratunkowej z
wykorzystaniem AED. Tym bardziej, ze to glownie osoby mlode sa najwigkszym
»hosnikiem” informacji o nowosciach technicznych i trendach spotecznych. Autorzy pracy
maja rowniez nadzieje, ze zaznaczenie przez wszystkich 200 respondentow w czgsci drugiej
ankiety odpowiedzi, Ze spoteczenstwo powinno by¢ edukowane na temat uzycia AED,
wynika nie z checi dopasowania si¢ respondentoéw do pozytywnego wizerunku Iub
stwierdzenia, ze ,,pewnie tak ma wyjS§¢ w wynikach pracy badawczej”, lecz ze zmiany
podejscia respondentéw do zagadnienia zwigzanego z korzys$ciami ptynacymi z uzycia AED
w trakcie akcji ratunkowej. Potwierdzeniem tych przypuszczen moze by¢ fakt, ze podczas
szkolen z pierwszej pomocy wraz z obstluga AED duza cz¢$¢ respondentéw bardzo aktywnie
uczestniczyta w szkoleniach, dopytywata o rozne szczegdly zwigzane z obstugg AED,
wypytywala o przebieg akcji, jak najlepiej ja rozpocza oraz czy na pewno przy uzyciu
urzadzenia nie zrobig nikomu krzywdy, gdyz jest to urzadzenie elektryczne. Rosnace
zainteresowanie szkoleniami i obstugg AED jest bardzo pozytywnym trendem.

Analizujac wyniki badania wyraznie wida¢ duza r6znice w poziomie wiedzy odnosnie AED
miedzy poszczegdlnymi grupami wiekowymi, ze szczegdlnym uwidocznieniem matej liczby
odpowiedzi udzielanych przez respondentow okoto 40 roku zycia i powyzej. Mimo, ze byta to
najmniej liczna grupa respondentdéw w niniejszym badaniu, to jako$¢ i liczba udzielonych
odpowiedzi na pytania w ankiecie sugeruja matg wiedze tej grupy odnosnie AED.
Jednoczes$nie jest to grupa podatna na informacje ptynace z ogélnie dostgpnych medidw oraz
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akcji spotecznych, dlatego nalezaloby zwiekszy¢ nacisk na rozpowszechnianie wiedzy o AED
tymi kanatami, gdyz ci respondenci wchodza w grup¢ ryzyka najczestszego wystepowania
NZK wsrod bliskich oraz ich samych.

Pocieszajace jest to, iz wyniki ankiety przeprowadzonej tuz po szkoleniu z pierwszej pomocy
wskazuja na znacznie lepszg wiedz¢ odnosnie AED, co potwierdza potrzebe cigglych szkolen
w tym, zakresie.

Dzieki wiedzy 1 §wiadomosci spoleczenstwa o zaletach 1 korzysciach plynacych z uzycia
automatycznego defibrylatora zewnetrznego w trakcie akcji ratunkowej moze w znaczny
sposOb zwigkszy¢ sie ogolne bezpieczenstwo oraz przezywalno$¢ poszkodowanych w trakcie
nagltego zatrzymania krazenia.

Whioski

Przeprowadzone badanie pokazato, ze urzadzenie jest kojarzone z akcjg ratunkowsg, ale
stosunkowo mata liczba respondentéw wie jak dziata AED. Ponadto respondenci posiadaja
stosunkowo matg wiedz¢ odnos$nie miejsc, gdzie zlokalizowane sa urzadzenia. Zasob
wiadomosci o AED respondentow po szkoleniu z pierwszej pomocy jest znacznie wigkszy niz
przed szkoleniem, co wskazuje na ciagglta potrzebe edukacji spoteczenstwa w tym zakresie.
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