Criteri organizzativi nelle MaxiEmergenze

Lo scopo della seguente trattazione è quello di elaborare criteri semplici e concreti da presentare ai Volontari durante lo svolgimento dei Corsi base ed affinché in base ad essi ciascuna Associazione appronti una propria strategia di intervento in caso di emergenza.

 

DEFINIZIONI:
EMERGENZA DI MASSA: Disastro a sviluppo rapido e non confinato. La estensione del fenomeno che la origina e la complessità della situazione che si crea richiedono un coordinamento delle forze di soccorso.

DISASTRO: Sconvolgimento violento, distruttivo e più o meno rapido di un ordine stabilito in un contesto naturale o umano, che dà luogo a morti, feriti ed estesi danni materiali. Comprende:

CALAMITA' o disastri naturali quali terremoti, eruzioni vulcaniche, incendi di foreste, uragani di grande violenza... 

CATASTROFI o disastri tecnologici, legati all'attività umana (incendi, esplosioni non controllate, rilascio di sostanze tossiche o radioattive...). 

DISASTRO PRIMARIO: è l'evento distruttivo che insorge producendo lo sconvolgimento di un sistema precedentemente ordinato.

DISASTRO SECONDARIO O INDOTTO: è l'evento distruttivo che viene innescato da un disastro primario (es: rilascio di sostanze tossiche da un impianto di produzione danneggiato da un sisma).

CLASSIFICAZIONE DEI DISASTRI (secondo Moles 1977)
	ORIGINE NATURALE
	FENOMENI CLIMATICI 

FENOMENI SISMICI
	· CICLONI, ALLUVIONI 

· TERREMOTI 

· ERUZIONI VULCANICHE 

	ORIGINE UMANA
	ACCIDENTALE
	· TRASPORTI 

· INDUSTRIE 

· ESPLOSIONI 

· INCENDI 

· INCIDENTI BIOLOGICI 

· INCIDENTI CHIMICI 

· INCIDENTI NUCLEARI 

	
	PREMEDITATA
	· TERRORISMO 

· TUMULTI 

· DISORDINI CIVILI 

· GUERRE 


CLASSIFICAZIONE DEI DISASTRI (secondo Prozeski 1979)
	ENTITA'
	TOTALE DELLE PERSONE COINVOLTE, VIVE O MORTE
	NUMERO DEI PAZIENTI CHE RICHIEDONO UN TRATTAMENTO OSPEDALIERO

	PICCOLA

MEDIA

GRANDE
	TRA 25 E 99

TRA 100 E 999

PIU' DI 1000
	TRA 10 E 49

TRA 50 E 249

PIU' DI 250


CLASSIFICAZIONE DEGLI EVENTI
Eventi connessi con fenomeni geologici degli strati profondi (sismi, eruzioni, bradisismi). 

Eventi meteorologici (piogge estese, trombe d'aria). 

Eventi connessi con fenomeni idrogeologici superficiali (frane, alluvioni). 

Incidenti rilevanti in attività industriali connessi con sostanze chimiche (produzione, deposito, trasporto). 

Incidenti in attività nucleari. 

Collasso di grandi sistemi tecnologici. 

Incendio boschivo. 

Inquinamento (aria, acqua, alimenti). 

Epidemie, carestie. 

EFFETTI DEI DISASTRI NATURALI SULLA SALUTE 

	SCHEMATIZZAZIONE DEGLI EFFETTI DEI DISASTRI NATURALI SULLA SALUTE
	TERREMOTO
	URAGANO, VENTO FORTE
	ERUZIONE VULCANICA
	ALLUVIONE

	MORTI
	MOLTI
	POCHI
	VARI
	POCHI

	FERITI GRAVI CHE RICHIEDONO CURE MEDICHE INTENSIVE
	MOLTISSIMI
	MODERATI
	VARI
	POCHI

	AUMENTO DEL RISCHI DI INFEZIONI
	AUMENTO POTENZIALE IN TUTTI I DISASTRI
	AUMENTO POTENZIALE IN TUTTI I DISASTRI
	AUMENTO POTENZIALE IN TUTTI I DISASTRI
	AUMENTO POTENZIALE IN TUTTI I DISASTRI

	SCARSITA' ALIMENTARE
	RARA
	RARA
	FREQUENTE
	FREQUENTE

	MASSICCI SPOSTAMENTI DELLA POPOLAZIONE
	RARA
	RARA
	FREQUENTE
	FREQUENTE


SORGENTI DI RISCHIO
Eventi che possono recare danni. Possono caratterizzarsi per:

· Specie (naturale, indotto dall'uomo o antropico). 

· Modalità dell'impatto (rapido, lento, continuo). 

· Manifestazione fisica (energia emessa, massa della sostanza, radiazione emessa). 

· Intensità (entità di energia, di massa, di radiazione). 

· Area investita (confinata, non confinata). 

ANALISI DEL RISCHIO
Studio comprendente:

· Individuazione di eventi che possono recare danni e dei meccanismi per i quali detti eventi possono accadere. 

· Valutazione dell'entità delle possibili conseguenze negative. 

· Stima dell'indice di rischio. 

VULNERABILITA'
Possibilità di essere colpiti. Si prescinde dalla valutazione della probabilità di accadimento dell'evento.

Nel caso di accadimento di un evento calamitoso il danno è più grave se vengono coinvolti strutture della protezione civile, servizi di prima necessità o enti con persone a ridotta capacità di autoprotezione: scuole, ospedali, ricoveri per anziani o per handicappati, carceri...

Lo scopo della Mappa di Vulnerabilità è segnare i punti più importanti fra quelli sopra indicati.

RISCHIO
Danno incerto, connesso ad un insieme di eventi futuri.

L'incertezza può riguardare l'evento: Ci sarà? Quando?

Oppure il danno: Quale sarà il danno? A chi toccherà?

CONSIDERAZIONI FONDAMENTALI:

· Il rischio zero non esiste. 

· Il concetto di indice di rischio così formulato è stato presentato per la prima volta in una legge del 1955 in Olanda. 

· L'analisi del rischio suggerisce come meglio impegnare le risorse disponibili per migliorare lo stato di sicurezza. 

INDICE DI RISCHIO:

Valore numerico da associare ad un rischio di cui si sia in grado di valutare la frequenza "F" e la magnitudo "M" delle conseguenze " R=FxM". La definizione R=FxM ha carattere operativo e permette di definire con chiarezza cosa si deve intendere per Previsione, Prevenzione e Protezione.

In relazione a più eventi si possono tracciare su un diagramma cartesiano (M-F) linee equirischio:
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F = FREQUENZA prevista per l'accadimento. L'inverso è il tempo medio fra un evento ed il successivo, detto impropriamente tempo di ritorno.

M = MAGNITUDO delle conseguenze dell'evento. Espressa in vittime per evento o in miliardi di lire di danni. Per molti di questi eventi questo dato non può essere valutato deterministicamente.

SORGENTI DI RISCHIO: L'esame della mappa del territorio permette di individuare le possibili sorgenti di rischio.

MAPPA DEL RISCHIO: Individuate le sorgenti di rischio ed i punti più vulnerabili del territorio, si può procedere ad una analisi del rischio.

PROCEDIMENTO DI STIMA DELL'INDICE DI RISCHIO:
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ACCETTABILITA' DEL RISCHIO: L'unico criterio razionale circa la accettabilità del rischio consiste nel valutarlo e confrontarlo con la probabilità di morte naturale: se questi rischi sono statisticamente non significativi, allora sono accettabili.

LIVELLO DI RISCHIO ACCETTABILE: la possibilità di esprimere con un numero l'indice di rischio R induce a pensare che si possano fissare livelli accettabili di rischio. Il problema è molto complesso, in quanto non si può prescindere da un'analisi della stima dei "benefici" connessi al rischio.

PREVISIONE: La previsione consiste nelle attività dirette allo studio e alla determinazione delle cause dei fenomeni calamitosi, alla identificazione dei rischi e alla individuazione delle zone del territorio soggette ai rischi stessi.

DEVONO ESSERE INDIVIDUATI: 
· Le sorgenti di rischio. 

· Le grandezze fisiche interessate (calore-pressione-vibrazioni). 

· Modalità di propagazione dell'evento nell'aria o nel suolo. 

· Possibili ingiurie all'uomo, alle cose, all'ambiente. 

· Possibili sorgenti esterne all'ambiente. 

In questo modo si dipingono gli scenari.

PREVENZIONE NELLO SPAZIO E NEL TEMPO

La prevenzione nello spazio è spesso facile (vedi mappe di scuotibilità, posizione degli impianti fissi): l'indicazione del momento di accadimento è quasi sempre difficile o addirittura impossibile.

PREVENZIONE: Azioni che permettono di diminuire la frequenza F di accadimento di un evento.

In generale non è possibile fare opera di prevenzione in riferimento a fenomeni naturali, a parte l'alluvione. Per gli eventi non naturali è sempre possibile studiare mezzi per ridurre la frequenza di accadimento dell'evento temuto: per ridurre l'indice di rischio si può operare con la protezione. Ma è sempre meglio prevenire, che ricorrere ad interventi d'emergenza.

PROTEZIONE: Azioni che permettono di diminuire la magnitudo M delle conseguenze di un evento, nel caso accada.

Per tutti gli eventi naturali la mitigazione delle conseguenze è, salvo eccezioni, l'unica azione attuabile per ridurre il rischio. Per gli eventi legati all'attività umana esistono mezzi di protezione attiva, che tendono a ridurre le dimensioni dell'evento alla sorgente, e mezzi di protezione passiva, quali muri protettivi, maschere antigas...

Un elemento importante di protezione è il Piano di Intervento d'Emergenza.

STRUTTURA TIPICA DI UN PIANO PER DISASTRI

	INTRODUZIONE
	Autorità Legislativa: 

Documenti. 

	SCOPO
DEFINIZIONE ED ABBREVIAZIONE
IL PAESE (REGIONE, STATO)
	Topografia: 

Clima 

Addensamento demografico. 

Organizzazione del Governo. 

	LA STORIA DEL LUOGO
	Storia: 

Eventi naturali (per tipo). 

Industriali, incidenti (per tipo). 

	COMANDO E COORDINAMENTO
	Autorità e responsabilità ad ogni livello: 

Autorità e posti di comando. 

Descrizione e ruolo dei Servizi di Emergenza. 

	GRUPPI DI PROGRAMMAZIONE
	Organizzazione per programmi nei settori (medico, trasporti, comunicazioni).

	ASSISTENZA ESTERNA
	Organizzazione ed autorità per richiedere: 

Supporto da zone esterne da quelle interessate. 

	CENTRI OPERATIVI DI EMERGENZA
	 

	ATTIVAZIONE DELLE ORGANIZZAZIONI
	Sistemi di allerta: 

Ricevimento ed assegnazione delle allerte. 

	INFORMAZIONI OPERATIVE
ORGANIZZAZIONI ATTIVATE
	Dipartimento del Governo: 

Dipartimento della Difesa. 

Governo locale. 

Organizzazioni di Volontariato. 

	PROCEDURE FINANZIARIE E DI AMMINISTRAZIONE
	Procedure per acquisizioni urgenti: 

Autorità per le richieste. 

	INFORMAZIONE PUBBLICA
	Annunci: 

Rilascio di informazioni. 

	SOTTO-PIANI
	Comunicazioni, Polizia,Vigili del Fuoco, Medici, Recupero, Assistenza, Lavori Pubblici, Alloggi, Trasporti, Registrazione servizio di monitoraggio.


FASI TEMPORALI DEL SOCCORSO NELLE MAXIEMERGENZE

· ISOLAMENTO. 

· SALVATAGGIO ED EVACUAZIONE. 

· RIPRISTINO. 

· OVVERO

· PRIMO INTERVENTO (24-36 ore). 

· INTERVENTO PROTRATTO (fino a 3 giorni). 

· INTERVENTO CONSOLIDATO CON STRUTTURE CAMPALI (7-60 giorni). 

· INTERVENTO CON STRUTTURE FISSE A MEDIO TERMINE (>60 giorni). 

ASPETTI SPAZIALI DEL SOCCORSO

SUL LUOGO DELLA CATASTROFE:

SALVATAGGIO:

· da parte degli illesi. 

· da parte degli organismi deputati: VVFF, Polizia, Esercito. 

SOCCORSO:

· Prima dai profani. 

· Poi da sanitari qualificati: 

· Coordinamento 118 

· Team medici 

· Ambulanze 

· Eliambulanze. 

LUNGO LE VIE D TRASPORTO:

· Vie d'accesso e di fuga (forze dell'ordine). 

· Ruolo del Posto Medico Avanzato. 

· Mezzi di soccorso: 

· Elisoccorso. 

· Aereo. 

· Ambulanza. 

· Mezzi alternativi. 

IN OSPEDALE:

Impegno razionale e controllato del personale: 

· Medico. 

· Infermieristico. 

· Tecnico. 

· Amministrativo. 

· Potenziamento dei servizi. 

· Attivazione di servizi specifici: 

· Contatto con la stampa. 

· Comitato di crisi. 

· Aspetti sanitari: 

· Accoglimento. 

· Triage. 

· Trattamento in PS. 

· Trasporto in corsia. 

· Trasferimento ad altri ospedali. 

SOCCORSO: Il soccorso consiste nella attuazione degli interventi diretti ad assicurare alle popolazioni colpite da catastrofi o calamità ogni forma di assistenza fino al loro reinserimento.

RIPRISTINO: Rimessa in funzione dei servizi primari, recupero parziale delle strutture abitative meno danneggiate, ritorno ad una limitata viabilità.

RICOSTRUZIONE: Consiste nella progettazione e realizzazione di interventi rivolti alla ricomposizione del tessuto sociale, economico, urbano ed amministrativo. Viene perseguito l'obbiettivo di ripristinare condizioni di vita, per l'individuo e la comunità, equivalenti o meglio superiori a quelle preesistenti ad disastro.

