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Plk. Dr. Frantidek Langer:

Zdravotnicka sluzba za boje

Vojenska zdravotnickd sluzba je technicky vzdy vypravena
asi tak o jednu valku pozadu. V r. 1914 vstoupila do vilky
se zatizenfm dobrym pro rok 1866 nebo 1870. Jeji nyné&jsf vy-
prava by vyhovéla potfebdm r. 1914 a dokonce 1 1918, ale
pro dne¥ni ji chyb{ mnoho.

Ukolem zdravotnické sluzby za boje jest postarat se o
kazdého zasaZeného, aby se mu dostalo naleZitého oSetieni v
co nejkratsi dobé. To znamend poskytnout mu prvnf pomoc
a bezpetné jej dopravit na misto, kde je moZné dokonalé l¢-
katské osetfovani. Schema tohoto tkolu za posledni valky bylo
dost jednoduché : Ranéni byli nejdfive oSetfeni na prapornim
obvaziéti a odtud odvéaZeni na divisni — plukovni bylo oby-
¢ejné mijeno. Na divisnim obvazisti byla doplnéna pavodn{
pomoc, ranéni roztiidéni podle nutnost dal$f pomoci a poslini
do polni nemocnice nebo do raznych stfedisek v oblasti armady.
Polnf nemocnice tifdila dél, operovala jen nejnutnéjsi ptipady
a daldf odevzdavala nemocnicim druhe linie. Vzddlenost jedno-
tlivych stanovist se fidila donosnosti palebnych zbrani, které
by mohly ru$iti jejich prdci, divisni obvazi$té byla vidy jiz
mimo dosah palby polnfho délostielectva. SluZba byla podle
potfeby posilovdna raznymi dopliiky a pozméfovéna podle si-
tuace, ale celkova jeji organisace zlstdvala stejnou.

Schema, s jakym $la nynf zdravotni sluZzba do valky, zfstalo
témer totéz, neZ se zjistilo, Ze musi pocitat s okolnostmi, které
podstatné zménily dne$ni zpisob vedeni vélky. Pfedeviim je
to valka opravdu totdlni, takZe zdsahy nepfitele moZno ole-
kavati kdekoliv a jakymkoliv zpisobem. Nés oviem zdjima
nejvic bojisté. Tam nastaly zmény zplsobené pohybovou ry-
chlosti vojsk, Glinkem zbrani do velké hloubky s nepfedvida-
telnou proménlivosti bojové situace. Vyjadfuji se za boje velkym
hromadénim sil, jejich rychlym pfeskupovanim, rychlymi a ne-
nadalymi akcemi motorisovanych a obrnénych jednotek, rychlym
spidem udalosti, utoky letadel, vykyvy bojové linie, vza-
jemnym prosakovinfm, rufenfm a znemoZiiovanim dopravy
atd.

Pro zdravotni sluZzbu to znamena, Ze bude musit pracovat
za nejriznéj$ich pomérd, nékdy aZ za tplného chaosu. Nej-
$fastnéj¥f situace se pro ni vyvine — a nejen pro ni — za
zdafilé ofensivy. Pak ovSem neni Zadnych potfz{ pifi sbirdnf,
ofetfovani a odsunu ranénych. RovnéZ se vSecky nesndze dobfe
zdolajf, kdykoliv se fronta na néjakou dobu ustdlf. AvSak
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jakmile boj vzplane v plné intensit® a je tedy v ném pouZito
viech téch novodobych vdleénych prostfedki, objevi se situace
tézko feditelné. A ty se mohou vyvinout vidy a v3ude, kde
se armada dostane do styku s nepiftelem.

Vénuje svou pozornost ttvaru, nejmensf vyssf jednotce v
britské armddé, t. j. samostatné brigadé a jejim zdchrannym
opatfenim a moZnostem za dne$nfho zplsobu vilky. Takovy
bojovy itvar a jeho sluzba zdravotni je jim dotlena nejvice.
Daleko méné se pod jeho vlivem zméni organisace zdravotniho
tylu, rozdélenf polnich nemocnic, velijakych stfedisk, um{sténi
a dinnost regulanich nddraZi, dirigovdni nemocni¢nich vlaka
a pod.

NuZe pfedstavme si takovou britskou brigddu na bojisti. Jeji
&elnd linie je asi 2—3 km, jeji hloubka je asi stejnd. JiZ pfi
pohledu na kaZdou mapu, je vidno, Ze na tak maly prostor
ptipade jen zfidka slu$néjsf komunikace a sotva vic neZ jedna.
Vzhledem k tdtoktm tankid a ovsem letadel se boj odehrdava da-
leko pfes tuto hloubku, nemluvé, Ze je ustaviéné ostielovana
viemi druhy délostielectva. Proto pro praporni obvazisté ztiZi
nalezneme misto, které by nebylo od bojisté piili§ vzdédlené,
kde by ranéni byli v bezpeci a byl k nému snadny pfistup i odsun.
Ménici se situace nedovolf. aby se rychle néco vybudovalo, t.j.
vykopalo. Tedy nenf-li Zidného chrdnéného mista, pfipraveny
kryt, rokle, lesik, podjezd, sklep, nezbude ovSem nic jiného, nez
v zdjmu ranénych umistit obvazi$té za boje pomérné dosti da-
leko za pfednf linii. Ostatné v nynéjsich bojich neexistuje predni
linie, je to vlastné pfedni prostor. Teprve za nim bude pomérny
klid pro lekaiskou prici a pro ranéné. Odhadnéme, Ze tim se
pracovni obvazisté octne asi tak 1-—2 kilometry za stfedem bo-
jového prostoru a tu oviem shleddme, Ze lékaf na tuto vzdd-
lenost jen se svymi vlastnfmi sbéradi ranénych nevystadi, jakmile
boj bude ponékud ostiejsi. Zvlasté, kdyz bude je moZno odni-
Set téméf jen v noc€nich hodindch. Bude tedy posflen sbéraci z
brigddnf ambulance, ktera je ostatné dost hojné vybavena, aby
mohla jeho poéty zdvojnasobit, coz vystali témeér aZz k ztra-
tdm, které jiz nejsou daleko od meze dalsi bojové schopnosti
ttvari.

Rekli jsme, Ze neni jisto, Ze prostor zaujaty brigddou bude
mit vZzdy dobrou komunikaci. Tedy jen vyjimecné za velmi
piiznivych okolnostf (a je nutno vZdy radé&ji poc&itati s nejméné
pfiznivymi) budou moci sanitnf auta zajizdét na prapornf obva-
zisté. Ale 1 kdyZ povede do oblasti brigddy néjaka cesta, v noci,
kdy evakuace ranénych bude asi nejZivéjsf, bude zatarasena
také celym trénem brigddy. A tak téméf vidy brigddnf ambu-
lance bude musit vyslat jakdsi relais, skupiny nosiéd, kteff
by obstardvali pfendSen{ ranénych z prapornfho obvazi$té aZ na
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vhodn&jif nakladidté. Je jasné, Ze tyto skupiny {r}usi byt nejméné
tak poletné, jako soulty mosi¢d u praporti. Pfi tom oviem pro
zrychlenf odsunu je tfeba umistit nakladisté tak daleko do predu,
jak jen moZno. Zde bude uzel, kde bude vhodno poskytnout
zasazenym znovu rychlou léka¥skou pomoc a byti v styku s pra-
pornimi obvaziti. Tedy nékam k tomuto ndkladisti bude mu-
sit brigddnf ambulance vypravit pomocnou stanici, af uZ to jest
jejf oddélitelnd &ist nebo jen improvisovand. Snad bude nutno
takové skupiny zatidit pro kaZdy prapor zvlast, potihne-li kazdy
k jiné komunikaci. V téchto mistech také kromé sanitnich vozi
by mély vidy byt u pfipraveny i jiné improvisované dopravnf
prosttedky pro ranéné, kteff aZ sem dojdou pé8ky. Ale tak
blfzko bojisté jenom néjaké malé a pohyblivé zafizeni je schopno
se kryt anebo rychle odejet z mista, kdyZ nemuZe vykondvat
svou praci, na pf. v dennich hodinéch.

Tim, %e se brigidn{ ambulance o transport zasaZenych posta-
rala témito do pfedu vyslanymi stanicemi, vykonala znaénou
&4st svého dkolu. Zada se pak jeSté od nf hlavné dvé véci:
Zdokonalit poskytnutou prvni pomoc a roztf{dit zranéné podle
urgence pi{padné i druhu lékafskych zakrokd.

Nuze, feknéme si, e na pfedsunutych nékladidtich byli za-
sa¥eni naloZeni do sanitek a jsou odvaZeni. Budme hodné pe-
simisti¢tf a odhadn®me, Ze na pfeplnéné jediné komunikaci a
nejastéji za noci, na coZ nezapominejme, se budou zprvu po-
hybovat rychlosti ne vétdf nez 6 km za hodinu a to i tehdy,
bude-li cirkulace udrZovdna velmi pellivé. Teprve dile bude se
jejich rychlost moci stupiiovati. Asi v8ak privé nékde na tomto .
tseku za brigddou bude obyéejné umisténa brigddnf ambulance.

To oviem je jasno, Ze by bylo netdelné po sotva hodinové
jfzdé sklidat ranéné zase s vozl, pfeklddat je pfipadné na jiné,
které sem vyslal vy8§ zdravotnf odfad, anebo ranéné zadrZzet
na neurdito z jakychkoliv divod@ v ohroZené oblasti. Hlavné,
vi-li velitel ambulance, Ze dal$i komunikace jsou sjizdné a Ze
v zadu, nékde v pasmu mezi 15 az 30 km vzdélenosti, t. j. za
maxima dvou aZ tH hodin jizdy, se dostane zasaZenym o3etfen{
lege artis v n&jaké nemocnici. Vzdyt ¢fm dale od bojisté, tim bude
rychlej¥f cirkulace na silnicich. VétSinou tedy bude doporutitelna
jen nejnutnéj$ revise jiz poskytnuté pomoci, jak nejnutnéjsi
1ékaisky zdkrok a hlavné co nejrychleji a co nejvétsf pocet ra-
nénych dirigovat ddl. Jestlize pellivy nadfizeny sem poslal svoje
sanitnf auta, aby na n& byly ptekldddni ranénf, pak je jediné
ddelné poslat auta jako stffdu na nédstupisté za prapory. Oviem,
ten & onen pffpad musf byt na brigidnfm obvaziSti ponechén,
ale to miYe byt jen vyjimkou a jen za zna¢ného klidu bude
‘moZno provadéti t¥{dénf, které daleko lépe provede nejbliZf ne-
mocnice v tylu, kdezto, kdyZ v predu zuff nebo hroz{ boj v své
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dne$nf formé, je kaZdd ztracend minuta novym nebezpelim pro
ranéné. Prirozené Ze se mohou vyskytnout pifpady, kdy ko-
munikace bude pferu$ena (na pf. strZeny most). Jisté to bude
jen kratké pferudeni, protoZe se armdda ve svém zéjmu rychle
postard o ndpravu. Ale v tomto pifpadé ambulance rozvine po-
stupné podle potieby a instaluje vSecky své prostfedky, aby
zasazeni pretkali i deldf pfestivku. V dne$ni valce neni nic
divného, Ze komunikadni poruchy nutno pfipojit k lékafskym
indikacim.

Tato &innost zdravotnické sluzby za boje a na bojisti dokazuje,
7e zdravotnickd sluzba se musf Fidit v své akci dvéma stejnymi
zdsadami jako armdda, t. j. rychiosti a pfizptisobivosti. Bylo
by zapotfebi témé&f radikalnf zmény v jeji vypravé, aby zdsa-
ddm dostdla pii rychlosti a pohyblivosti dnednich arméd, ale
pokusme se zjistit, co by se dalo zlep$it na nynéjSich jejich
prostfedcich, aby se oboji zvétsilo. Jisté zdravotn{ sluZba muze
si ¢init ndrok jen na urlité procento celkovych poctid, aby se
nestala piftéZ{i misto pomoci. Ale kdyZ na pf. vidfme podle
kazdé kalkulace a zku3enosti, Ze polet sbérac¢t u praporu je maly
uz jen p¥i poCatednich ztratich, nezbude neZ jej zvétdit, aspon
o jednu hlidku, kterd by byla k disposici $éflékare. Pak je nutno
vycvidit velmi dikladné velkou ¢dst muZstva a prohloubit viibec
obecny vycvik, v poskytovani prvni pomoci a opatfit k tomu
potiebné véci. VZdyt bitva se dnes Casto proméni v mnoho
jednotlivych akef a rozptyli se do nesouvislych malych stfedisk
odporu, kde nebude moZno poéitati ani s pomoci zkudeného sa-
nitnfho vojina. Na prapornich obvaziStich potfebuje lékaf kromé
pomocného lékafe a zdravotnické hlidky také rozsffeni personalu.
Rozhodné musf mit vlastni spojku, aspon cyklistu. Brigadnf
ambulance bude stalit k posileni prapori a k zaloZen{ relais, jen
bude-li muZstvem vybavena uplné. Aby tyto posily bezvadné
pracovaly je tfeba uZ dnes muZstvo zdravotnickych rot cvilit
v sestavach o &tyfech nebo osmi muZich, aby bylo moZno vysi-
lat teamy uZ secviené, nikoliv improvisované.

Brigddnf ambulance nebude mit asi nikdy pffleZitost v blizkosti
bojisté postavit své krasné stany a zi{dka kdy se bude moci tak
rozvinout, aby musila slozit vSechen svij materital s vozi. Ba
ani cely svij park tam nebude moci soustfedit. Bude pro ni
jisté 1celnéjsi politat aZ v poslednf fadé s né&jakou vzornou
instalacf, naopak radéji se stalym pohybem. Proto md mft kazdy
sviij ndklad naloZeny podle odstupriované potfeby a aspon tfi
malé garnitury pfipravené tak, aby mohly pusobit jako sobé-
staéné soupravy. Sluzbu bude si pfednosta f{diti od brigddnf
ambulance, protoZe zde md piehled o vsech jejich poZadavcich.
Bude oviem potfebovat mnohem vic spojek, nez jak je dnes
v poltech ambulance pamatovano. Jiz takovd tprava zvétsf
znatné vykonnost zdravotnické sluzby za boje.
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Aby vsak v bojich této valky vykonala sviij tkol dplné, musila
by se rychlost a bezpe&nost odsunu pfimo uZ na bojisti podstatné
zvétit, zrychlit daléf odvoz ranénych a zvysit mobilitu polnich
zafizeni ostatnich. Pro bojisté by bylo zapotfebi zkonstruovat
nizk4 vozidla, pfistupnd k naklddani z boku i ze zadu, pohybujict
se na pase a dobfe opancéfovana. Takové tanéfky by obstaraly
veéts] &4st bojidté po veétd Cast dne a dva na prapor by mély
vét$f vykonnost neZ jeho dnednf persondl s nositky. AvSak i
ten by pracoval kromé nich. Praporni obvazisté by bylo nej-
vhodnéji zaffzeno na upravenych k tomu motocyklech. Sanitni
vozy by potfebovaly upravu kol takovou, aby mohly sjizdét se
silnice a tak se pfibliZit k prapornim obvazistim a pii poskozen{
silnice objeti mfsta aspont v snadnéj$im terénu. A oviem potfe-
bovaly by byt ochrdnény kovovymi sténami proti kulometim
letadel. Brigddni ambulance by vyZzadovala, aby mohla pracovat
pH{fmo v svych vozech (pfevazovny, lékdrna, kuchyné atd.) a
jen zdsoby aby vozila jako ndklad. Oviem vsSecka zdravotni
zafizen{ kterymi vyssi velitelstvi podle potfeby dopliiuje jednotky
na bojisti (chirurgické, protiplynové skupiny a pod.) by také
mély byt uz trvale instalovany na vozech. Teprve takto vypra-
vena zdravotni sluZba by udrZela na bojisti krok s nynéjsimi
zbranémi.



