AREE di un’EMERGENZA

CRASH ( o CANTIERE ) = epicentro dell’emergenza

AREA ROSSA ( od AREA CALDA ) = zona intorno al crash e caratterizzata
dal medesimo rischio immediato .
Ad essa possono accedere solo operatori del 118 e VV. F.

( od AREA TIEPIDA ) = zona intorno all’area rossa ma non
connotata da rischio immediato .
In essa si attua la < Logistica di Aderenza > ( ossia il rifornimento di
apparecchiature e quanto altro possa servire agli operatori che entrano in area
rossa )

AREA VERDE

STRUTTURE e PERSONALE coinvolti nella gestione d’
EMERGENZA

COC (Centro Operativo Comunale )
Struttura presieduta dal Sindaco del comune oggetto dell’emergenza e
composto da :
- un referente del sindaco
tecnici dell’Ufficio Tecnico Comunale
Comandanti delle Forze dell’ordine e dei VV.F.
Responsabili delle funzioni di supporto
Responsabili dei servizi essenziali ( societa elettriche , gas , ... )
Opera in osservanza al << Metodo Augustus >> a livello comunale.

COM (_Centro Operativo Misto )

Struttura costituita presso il Comune o la Comunita Montana ad opera del
Prefetto . Provvede al coordinamento degli interventi di Protezione Civile a
livello locale , comunale od intercomunale.

CCS (Centro Coordinamento Soccorsi )

Struttura costituita presso la Prefettura qualora sia stata accertata una situazione
di pubblica calamita . Provvede al coordinamento degli interventi di Protezione
Civile in sede provinciale .

Capo PMA
Responsabile di tutte le operazioni che avvengono all’interno del PMA.

CSS
Responsabile della totalita delle operazioni di soccorso ( sia dunque nel crash
che nel PMA che nei trasporti )

DSS
Responsabile della coordinazione tra zona di emergenze e centrali operative



POSTO MEDICO AVANZATO ( PMA )
Struttura responsabile di :
valutazione
primo trattamento
osservazione temporanea
decisione di priorita di evacuazione
di soggetti / vittime che :
- sl presentano spontaneamente
- vengono trasportati dai soccorritori

L’ accesso e la dimissione dal PMA hanno luogo mediante :
¢ PICCOLA NORIA = trasporto delle vittime dal crash al PMA
¢ GRANDE NORIA = trasporto delle vittime dal PMA al presidio ospedaliero

La Grande Noria pud avere luogo anche tra il PMA ed il CME ( Centro Medico di
Evacuazione)  qualora nelle vicinanze manchino strutture ospedaliere atte ad accogliere i feriti

Non appena accede al PMA , il soggetto / vittima viene sottoposto da un operatore
(generalmente un membro del S.UE.M ) ad un triage , con conseguente assegnazione
di un codice variabile a seconda dell’indice di gravita .

CODICE ROSSO ( Urgenza assoluta )

Vittima che necessita di cure immediate ( sia per la sopravvivenza a breve

termine che per consentirne il trasporto in ospedale ) .

Sono da considerare codici rossi :

- insufficienze respiratorie acute di origine centrale

- insufficienze cardio-circolatorie per emorragie massive

- ustioni di 2° e 3° grado > 35%

- politraumatismi

- traumi cranici con coma profondo

- ferite toraciche, addominali , cranio-cerebrali, penetranti dell’occhio

- schiacciamenti degli arti con shock persistente

- ipotermie profonde < 32°C

( Urgenza relativa )
Vittima che necessita di gesti semplici di stabilizzazione delle lesioni ( in attesa
tuttavia di trattamento chirurgico entro le 18 ore successive )
Sono da considerare codici gialli :
- intossicazioni da inalazione senza insufficienza respiratoria
- ustioni di 2° e 3° grado sul 15 —-35 %
- fratture degli arti ( aperte o chiuse )
- traumi cranici con coma lieve od assente
- ferite degli arti senza perdita di sostanza, delle articolazioni , della sfera
O.R.L. ed oculistica
- intossicazioni con manifestazioni cutanee

CODICE VERDE ( Urgenza minima )
Vittime che necessitano di cure minime .




CODICE BLU ( Morituri)
Vittime che non possono essere trattate subito o con poche probabilita di

sopravvivenza .

Sono da considerare codici blu :

- emorragie arteriose di grossi vasi del collo senza possibilita di emostasi

- ustioni di 2° ¢ 3° > 80%

- sfondamenti o schiacciamenti toraco-addominali o cranici con insufficienza
cardio-polmonare

CODICE NERO ( Deceduti )

I1 PMA si compone di :
ENTRATA
STAZIONE VERDE
STAZIONE GIALLA
STAZIONE ROSSA
STAZIONE NERA (0o POSTOL/N)
USCITA

Relativamente alla presenza dello Psicologo, pur valendo sempre in
emergenza i principi di :

¢ Qutreaching (= cerco la situazione in cui sono necessario )

¢ Roaming (5 seguo ovunque la situazione / vittima )
all'interno dell’area verde del PMA si trova la UEP ( Unita di
Emergenza Psicologica ), suddivisa in due distinti gruppi :

< Gruppo 1 = responsabile del triage psicologico .

Si compone di psicologi e psichiatri delle U.S.S.L.

< Gruppo 2 =responsabile del triage psicosociale.
Si compone di figure multiprofessionali ( compresi i membri di
associazioni di volontariato accreditate )con precedenti esperienze in

ambito di emergenza.




