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Euro 2012: przygotowania medyczne

S5tad do Europy

Na chwile przed Euro 2012

koordynatorzy odpowiedzialni

za organizacje obstugi medycznej

w miastach gospodarzach

zgodnie potwierdzajg petng gotowosé
do medycznego zabezpieczenia turnieju,
trwa jedynie dopracowywanie szczegotow.
Zapewnienie kibicom, turystom

i mieszkancom sprawnej obstugi
medycznej i ratownictwa jest jednym

z najwazniejszych miernikow
powodzenia catego przedsiewziecia.

Komitet Medyczny UEFA Euro 2012 powotany
przez spétke PL.2012 dziata od 4 lat. W jego sktad wcho-
dza: koordynator krajowy, koordynatorzy miejscy ds. opie-
ki medycznej i ratownictwa, przedstawiciele Ministerstwa
Zdrowia, Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Admi-
nistracji, Ministerstwa Obrony Narodowej (Inspektorat
Wojskowej Stuzby Zdrowia), Lotniczego Pogotowia Ra-
tunkowego oraz koordynator portéw krajowych i lotnisk
ds. zabezpieczenia medycznego UEFA Euro 2012TM,
Ponadto kazde z miast gospodarzy ma swdj komitet
medyczny, $ciS§le wspOipracujacy ze szpitalami, przy-
chodniami, stacjami sanitarno-epidemiologicznymi,

34 menedzer zdrowia

pogotowiem i stuzbami ratowniczymi. W komitecie pra-
cuje takze zespdl ds. zabezpieczenia medycznego sta-
diondéw, ds. zabezpieczenia medycznego i ratowniczego
lotnisk oraz bezpieczefistwa sanitarno-epidemiologicznego.

Celem tej rozleglej struktury bylto przede wszystkim
wypracowanie spéjnej strategii i kompleksowego planu
zabezpieczenia medycznego dla miast gospodarzy w cza-
sie mistrzostw z uwzglednieniem specyfiki danego
miasta. Krajowy Komitet Medyczny spotykal sie raz
w miesigcu na przemian w Warszawie lub miastach
gospodarzach. — Zaletq takiego rozwigzania jest to, ze przy-
gotowania prowadzilismy razem, wspilnie okreslilismy ich
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zakres. Pracujemy zgodnie z harmonogramen, dokument zawie-
rajqcy plany operacyjne miast gospodarzy w zakresie opieki
medycznej jest gotowy, podlega jedynie biezqcej aktualizacji
7 modyfikacji w vamach cwiczen, ktdre toczq si¢ w tej chwil.
Do 15 maja, czyli do ogloszenia przez premiera gotowoscz, my
tez bedziemy gotowi. Weryfikujemy jeszcze takie detale, jak
poprawnosé numerdw telefonow w planach operacyjnych, e-maili,
Sunkcjonowanie catodobowe. Od 1 czerwea bedzie to juz 100 proc.
pracy operacyjnej — podsumowuje dzialania Krajowego
Komitetu Medycznego dr n. med. Elzbieta Lipska, koor-
dynator krajowy ds. opieki medycznej i ratownictwa.

Gdansk

W Gdanisku zasadnicze przygotowania sg zakoficzone.
— Pracujemy w tej chwili nad koordynacjq dziatan riznego
rodzaju stuzb: strazy miejskiej, policji, strazy pozarnej. To
Juz koncowe ustalenia, przetargi na sprzet dla grup ratow-
niczych mamy zakonczone — moéwi dr Jacek Gwozdziewicz,
koordynator miejski ds. opieki medycznej i ratownictwa
w Gdanisku.

Miasto ma trzy szpitale referencyjne, wybrane przez
UEFA: Pomorskie Centrum Traumatologii odpowiedzialne
za strefe miejska, Szpital Specjalistyczny $w. Wojciecha
odpowiedzialny za stadion oraz Uniwersyteckie Centrum
Kliniczne odpowiedzialne za strefe ogladalnosci. Poza tym
sg jeszcze inne szpitale, wspomagajace obsluge medycz-
na w czasie turnieju, np. Szpital Marynarki Wojennej, prze-
znaczony do zabezpieczenia medycznego w razie ewen-
tualnego zdarzenia kryzysowego.

Gwozdziewicz podkresla, ze oprécz szpitali bardzo
istotna role odgrywa sie¢ punktéw pomocy medycznej
w calym miescie (miejsca transportowe, drogi prze-
jazdowe, dworce, lotnisko, plaze), ktérymi beda zawia-
dywac organizacje pozarzadowe, np. harcerze czy PCK.
Innym bardzo waznym elementem obstugi medycznej
jest sie¢ przychodni przygotowanych do przyjecia
pacjentéw.

We wszystkich miastach na tej samej zasadzie opra-
cowano zabezpieczenie strefy stadionu i kibica. W tej
ostatniej znajda sie punkty krétkoterminowej opieki
medycznej, gdzie lekarze beda udziela¢ doraznej pomo-
cy medyczne;j.

Szacunki wykonywane na podstawie przebiegu
duzych imprez masowych czy Euro 2008 w Austrii
i Szwajcarii wskazuja, ze liczba pacjentéw trafiajacych
do szpitala jest znikoma. — To 1-2 transporty w dnin meczo-
wym, nie zawsze kornczqce si¢ hospitalizacig — moéwi Gwoz-
dziewicz.

Grzegorz Kurowski, szef SOR w Pomorskim Centrum
Traumatologii, nie martwi si¢ o zapewnienie opieki
medycznej na Euro. — Obstugujemy miasto i duzq czgs¢ woje-
widztwa, dziennie na oddziale ratunkowym manmy 180—
250 0s6b. W czasie Jarmarku Dominikaiiskiego corocznie
w miescie przebywa 3 min 0séb, ktdre vdwniez w razie potrze-
by zglaszajq sig do nas. Jestesmy wycwiczent, dlatego nie oba-
wiamy sig Euro, dla nas to bedzie wlasciwie codzienna pra-
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ca. Mamy przygotowany magazyn sprzgtowo-opatrunkowy na
wypadek naglej katastrofy, bedzie takze wzmocniona zatoga
— wyjasnia.

Kurowski obawia si¢ jedynie, ze problem moga sta-
nowi¢ pijani, awanturujacy sie kibice, kt6rzy beda tra-
fia¢ na pogotowie. Klopotem moze by¢ takze bariera
jezykowa — jesli kibice nie porozumieja sie z lekarzem
po angielsku, konieczne bedzie skorzystanie z pomocy
tlumaczy obecnych w strefie kibica.

1) Tréjmiasto ma 3 szpitale
referencyjne, wybrane przez
UEFA: Pomorskie Centrum
Traumatologii odpowiedzialne
za strefe miejska, Szpital
Specjalistyczny Sw. Wojciecha
odpowiedzialny za stadion
oraz Uniwersyteckie Centrum
Kliniczne odpowiedzialne za
strefe ogladalnosci 1)

Wroctaw

Wroctaw w koficowej fazie przygotowan pracuje nad
zabezpieczeniem medycznym strefy kibica, chodzi o for-
malne podpisanie umowy z pogotowiem ratunkowym.
— Glowng ideg przygotowait do Euro bylo to, Zeby miasto moglo
normalnie funkcjonowac, czyli cheemy tak przygotowac stadion
7 strefg kibica, aby przychodnie nie byly nadmiernie obcigzone
— wyja$nia Jarostaw Maroszek, dyrektor Departamen-
tu Polityki Zdrowotnej Urzedu Marszatkowskiego we
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13 Wojskowy Instytut Medyczny

Wroctawiu i koordynator miejski ds. opieki medycznej
1 ratownictwa.

We Wroctawiu sg 4 szpitale referencyjne. Strefe kibi-
ca obstluguje Akademicki Szpital Kliniczny, strefe sta-
dionu Wojewddzki Szpital Specjalistyczny, UEFA
Family — 4. Wojskowy Szpital Kliniczny, a pediatrie —
Wojewddzki Szpital im. J. Gromkowskiego. — Dodat-
kowo na czas Euro wystgpilismy o wzmocnienie potencjatu pogo-
towia ratunkowego o 6 karetek — dodaje Maroszek.

— Nie dokonywalismy nowych inmwestycji specjalnie z mysla
0 Euro, ale te planowe na pewno bedg pomocne. Podczas tur-
nieju zwigkszymy gotowosc naszych lekarzy oraz zapewnimy

w Warszawie, ktory podczas
mistrzostw ma sie zajmowac
druzynami pitkarskimi,
postawit na specjalizacje
zabiegowe )

wigce] lizek w najwazniejszych dla szpitala miejscach, jak
SOR, OIOM, interna — méwi Marzena Kasperska, rzecz-
nik prasowy 4. Wojskowego Szpitala Klinicznego we
Wroctawiu.

Warszawa

Wojskowy Instytut Medyczny w Warszawie, kt6-
ry podczas mistrzostw ma sie opiekowa¢ druzynami pit-
karskimi, postawil na specjalizacje zabiegowe. — Doko-
nalismy gruntownego vemontu Kliniki Traumatologii
7 Ortopedii, w kwietniu oddalismy do uzytku supernowoczesny
blok operacyjny. Jestesmy wige doskonale przygotowani do przy-
Jecta pacjentow urazowych. Zainwestowalismy takze w nowo-
czesne systemy teleinformatyczne — proces diagnostyki pacjen-
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ta moze byd monitorowany przez caty zespol specjalistow bio-
racych udzial w jego leczenin. Przygotowujemy sig, zwigk-
szajqc obsadg lekarskq na SOR oraz w klinikach, ktdre mogq
by¢ zaangazowane w terapig — moéwi dr n. med. Piotr
Dabrowiecki, rzecznik prasowy Wojskowego Instytutu
Medycznego.

Dabrowiecki podkresla, ze bardzo wazna kwestia jest
ubezpieczenie szpitala w zwiazku z Euro. — To niebaga-
telny koszt ok. 2 min zi, ktdrego nikt nam nie zrefinansuje.
Jednak ryzyko, ktdre ponosimy, jest wigksze, bo noga zawod-
nika to niby zwykla noga, ale réwnoczesnie ubezpieczona na
10 tys. euro — méwi rzecznik.

Ostateczne zatwierdzenie planu strategicznego zabez-
pieczenia medycznego dla Warszawy nastapi w polowie
maja. — Teraz pracujemy jeszcze nad zdiagnozowanien i dopra-
cowaniem rodzajow zagrozer oraz zminimalizowaniem ich skut-
kow. Wigze sig to z ciggle naplywajqcymi nowymi informa-
cjami, np. zmieniajqcg sig liczbg kibicow — wyjasnia Pawel
Checifiski, zastepca dyrektora Biura Polityki Zdrowot-
nej w Warszawie i koordynator miejski ds. opieki me-
dycznej i ratownictwa.

Warszawa ma 8 szpitali referencyjnych zaakcepto-
wanych przez UEFA, a miasto wyznaczylo jeszcze 3 szpi-
tale pomocnicze. — Zabezpieczenie medyczne jest oczywiscie
zgodne z wyznaczonymi standardami we wszystkich miastach
gospodarzach. W miejscach turniejowych, na stadionie, w dni
meczowe bedzie ok. 100 osdb z personelu medycznego, w stre-
Jie kibica bgdzie ich codziennie ok. 70, tam takze znajdzie sig
punkt kritkoterminowego pobytu dla nietrzezwych i 4 punk-
ty medyczne. Lotnisko i dworce majq swoje zabezpieczenia —
méwi Checinski.

Szacuje sie, ze podczas turnieju w dni meczowe sto-
lice odwiedzi 150 tys. kibicéw, a w pozostale ok. 40 tys.
Checiniski podkresla, ze mieszkaficy Warszawy nie mu-
sza sie obawia¢ utrudnied w korzystaniu z pomocy
medycznej w czasie mistrzostw. — Oblozenie szpitali przez
prayjezdmych bedzie znikome, podczas meczu Polska—Portu-
galia, ktiry odbyt sig na Stadionie Narodowym, byt jeden trans-
port do szpitala niezakonczony hospitalizacjq — zaznacza.

Poznan

— Poznait jest przygotowany. Mamy plan operacyjny, wie-
my, co robic, i sqdzinyy, Ze rzeczywistos¢ nie przerosnie naszych
oczekiwan — méwi Maria Remiezowicz, dyrektor Wydzia-
tu Zdrowia i Spraw Spotecznych Urzedu Miejskiego
w Poznaniu, koordynator miejski ds. opieki medycznej
i ratownictwa. — W tej chwili zgodnie z planem jestesmy na
etapie Gwiczen w miejscach turniejowych. Opieka medyczna obej-
mije wszystkie miejsca turniejowe, a opricz tego zajmijeny
sig preestrzeniq miejskq, gdzie takze bedg patrole. Glowna zasa-
da jest taka, by nie obcigzac nadmiernie placiwek opicki medycz-
nej, dlatego przygotownjenry zaplecze medyczne na stadionie,
lotnisku itp. Dopiero gdy sig okaze, Ze ta pomoc jest niewystar-
zajaca, decyzjg koordynatora medycznego danego miejsca pacjent
bedzie kievowany do szpitala. W Poznaniu mamy 4 szpita-
le referencyjne — dodaje.
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W Poznaniu liczbe kibicow szacuje sie na 120 tys.,
ale wstepne spotkania z przedstawicielami kibicéw
wskazuja, ze moze by¢ ona mniejsza.

Gotowosé ponad norme

Remiezowicz méwi, ze jednym z najwiekszych pro-
bleméw w przygotowywaniu si¢ do Euro byla sprawa
stanu gotowosci szpitali. Chodzi o pieniadze. — Tylko woje-
woda, a nie organ zatozycielski, moze postawic szpitale w stan
gotowosti po ogloszeniu sytuacyi kryzysowej. Gy my o tym mowi-
my, szpitale cheg, by im zaplacic, a nie ma takiej procedury
ani takich pieniedzy. Mysle, ze tego nie wyjasnimy — dzieli
sie swoimi obawami. Problemy z finansami dotycza nie
tylko Poznania.

— Nze dostagemy pienigdzy za gotowost, a bedzie ona wzmo-
Zona w czasie igrzysk. Na pewno poniesiemy dodatkowe kosz-
ty. Szacuje, ze wyniosq one 300—400 tys. 21 — méwi Mal-
gorzata Bartoszewska-Dogan, dyrektor Pomorskiego
Centrum Traumatologii.

Wiadze Warszawy jako jedyne zarezerwowaly w budze-
cie 3800 tys. zt na wzmocnienie zabezpieczenia medycz-
nego w czasie Euro. — Zostang one podzielone na 3 szpitale
pomocnicze ovaz 4 szpitale veferencyjne, ktorych wiascicielem jest
miasto. Pozostate placiwki referencyjne nie
sq jednostkami miasta i zgod-
nie z obowigzujgcymi od
1 lipca 2011 r. przepisami
samorzqd moze dofinansowal
inne podmioty lecznicze, ale tyl-
ko na cele wskazane w ustawie,
co nie doryczy Euro — wyjasnia
Checifiski. Dyrektor przyzna-
je, ze jednym z trudniejszych
etapOw przygotowan byly roz-
mowy ze szpitalami, ktére nie
dostang zastrzyku gotéwki.

Rzecznik prasowy Wojsko-
wego Instytutu Medycznego
w Warszawie nie kryje rozcza-
rowania z powodu takiego stanu
rzeczy. — Zarowno ze strony UEFA,
Jak i miasta nie ma checi nwzgled-
nienia naszych prish o dofinansowanie;
sq obietnice, ale niepoparte Zadnymi
kwotami czy wigzqcymi umowani. To
nas martwi, bo pracugemy na 110 proc.
normy, a nie wiemy, czy NFZ zapla-
i nam za te 10 proc. Nie ma jasno
Dpodzielonej odpowiedzialnosci i czujemy
sig pozostawieni sami sobie. Jestesmy
najwigkszym wieloprofilowym szpitalem poto-
zomym najblizej stadionu i cwiczenia wykazaty, ze
w razie sytuacyi kryzysowej to do nas zostanie przewie-
ziona znaczna czgsé poszkodowanych. Ponadto zaplecze
nadal bedzie stuzylo miastu, bo 97 proc. naszych pacjentiw

maj 3/2012

m i

to cywile — argumentuje Dabrowiecki. “

%

13 Poznan: gtbwna zasada brzmi
— nie obcigza¢ nadmiernie
placowek medycznych.
Dlatego przygotowujemy
silne zaplecze medyczne
juz na stadionie, lotnisku itp.
Dopiero gdy sie okaze, ze ta
pomoc jest niewystarczajaca,
pacjent bedzie kierowany
do szpitala 1

Wojskowy szpital we Wroctawiu, jak potwierdza
Kasperska, réwniez nie ma ani obietnic, ani wiedzy na
temat ewentualnych finanséw, ktére miatyby wplynad
do szpitalnej kasy.

Maroszek twierdzi, opierajac sie na niskich szacun-
kach udzielanych interwencji szpitalnych podczas
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imprez masowych tego typu, ze szpitale ani nie zarobia,
ani nie stracg na Euro.

Kryzys kontrolowany

Jedynie najczarniejsze scenariusze w postaci zdarzen
masowych i sytuacji kryzysowych mogtyby sprawié, ze
bedzie inaczej. Tego jednak nikt nie chce zaktada¢, ale
tez wszystkie miasta gospodarze starannie przygotowujg
sie do dzialania w razie takiej ewentualnosci.

1) Wtadze Warszawy jako jedyne
zarezerwowaty w budzecie
3800 tys. zt na wzmocnienie
zabezpieczenia medycznego
w czasie Euro )

— Za zarzqdzanie kryzysowe odpowiada wojewoda, ktd-
1y w wypadku zdarzenia masowego kieruje dziataniami. Oczy-
wiscie, my w nich uczestniczymy. Bralismy udzial w spotka-
niach w Akademii Obrony Narodowej, gdzie cwiczylismy
postepowanie na wypadek riznego rodzaju zagrozen. W pla-
nie operacyjnym uwzgledniono kilkanascie zagrozen. W zarzq-
dzaniu kryzysowym trzeba postgpowac w sposib ujednolicony,
zabezpieczenie medyczne jest jednym z elementow, ktdry musi
wspotgrac z pozostatymi — strazq, policiq itp. Tevaz wilasnie
pracujemy nad integracig tych dziatan — méwi Gwozdzie-
WICZ.

W Pomorskim Centrum Traumatologii przeprowa-
dzono symulacje wypadku komunikacyjnego. — Do szpi-
tala przyjechato 20 osb po zderzeniu autobusu z pojazdem oso-
bowym, 4 w stanie cigzkim. Jestesmy zadowoleni z cwiczert,
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zostaly ome bardzo dobrze ocenione przez obserwatoriw.
Sprawdzitl sig nowoczesny system powiadamiania, ktory jest
ewenementem w skali kraju — po kilku minutach wszyscy pra-
cownicy szpitala wiedzq, ze muszq sig pojawic w pracy — mowi
szef SOR.

—W 2009 r. dla szpitali veferencyjnych odbyty si¢ warsz-
taty przygotowane przez WHO, na ktdrych stworzono plany
zarzqdzania kryzysowego, standaryzowane przez WHO. Os-
tatnio przeprowadzilismy cwiczenia w szpitalu wojskowym, pra-
cujac nad dwiema sytuacjiami — duzym naplywem kibicow oraz
zwigzang z tym interwencjq policji, a takze brakiem wody
w placiwee. Cwiczenia w zdecydmnuvane] wigkszo5ci wypadly bar-
dzo dobrze — ocenia Maroszek.

W Poznaniu wszystkie szpitale majg plany reagowania
kryzysowego. — Teraz szczegdlnie skupiamy si¢ na miejscach
turniejowych, pracownicy medyczni pracujacy podczas 1grzysk
w strefie kibica bgdg éwiczyé na stadionie — méwi Remie-
ZOWICZ.

Cwiczenia przeprowadzone na poczatku kwietnia
w Warszawie sprawdzaly przepustowos$¢ SOR i wspol-
dziatanie stuzb. — Symulacja dotyczyla wypadku, do ktdre-
go doszto na plycie stadionu. W jego wyniku bylo ponad
100 poszkodowanych, w tym 20 cigzko. Dziesigcin z nich tra-
Jito do nas, opricz tego 15 pacjentow tzw. zdltych, czyli w sta-
nie Svednio cigzkim. Czest z nich zoperowalismy, czest poddalismy
intensywnej terapii 1 nie zaburzylo to istotnie pracy naszej insty-
tucji — méwi Dabrowiecki.

Po Euro

Doktor Elzbieta Lipska podkresla, ze jesli chodzi
o0 zabezpieczenia medyczne, po turnieju zostaniemy z nie-
malym kapitalem. Przede wszystkim sa to inwestycje zre-
alizowane w szpitalach i do§wiadczenie duzej grupy ludzi,
kt6rzy mieli okazje uczy¢ sie europejskich standardéw
w zabezpieczaniu medycznym imprez masowych. — Zro-
bilismy ogrommy krok w procesie legislacyjmym jako jeden z nie-
licznych krajow europejskich. To, co inni majq tylko w wytycz-
nych, my manry w prawie. Mam tu na mysli vozporzqdzenie
podpisane przez ministra zdrowia w lutym, dotyczqce mini-
malnych wymogow zabezpieczenia medycznego imprezy maso-
wej. Mamy tez nowe stadiony z nowoczesnym systemem zabez-
pieczenia medycznego. Istotng kwestiq, ktorg udalo sig
Sfinalizowac, jest wprowadzenie w portach lotniczych mig-
dzynarodowych przepisiw WHO, ktdre dotyczq postgpowania
przy chorobach wysokozakazinych i zabezpieczenia medyczne-
g0 w portach lotniczych — méwi Lipska. Juz 5 polskich por-
téw spelnia te wymogi, niebawem dolacza kolejne dwa.
Sfinalizowano takze legislacje dotyczaca mozliwo-
$ci wykonywania zawodu przez lekarzy druzyn naro-
dowych przyjezdzajacych do Polski na zawody, aby
mogli zgodnie z prawem leczy¢ swoich podopiecznych.
— Majgc podstawg prawng, zwigkszylismy poziom bezpie-
czenstwa na imprezach masowych w Polsce pod wzgledem
medycznym i jestem ogromnie dumna, ze udalo si¢ to zrobi¢
— konkluduje Lipska.
Beata Redziak
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