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Venezia, 19 aprile 2008

PREFAZIONE

Gli Enti preposti alla sicurezza ed alla  tutela  della salute pubblica devono regolarmente testare la loro prontezza operativa sperimentando attraverso esercitazioni la loro efficienza e  la loro attitudine ad interagire sinergicamente.

Questo processo di continuo miglioramento prevede la elaborazione di “scenari”  che simulano eventi  complessi  potenzialmente in grado di porre in crisi la catena dei soccorsi.

Gli eventi supposti devono, evidentemente, possedere caratteristiche di spiccato realismo sia tecnico sia psicologico al fine di consentire a tutti gli operatori coinvolti, ai  vari livelli di responsabilità, di vivere in anticipo emozioni e stress che in un evento reale sarebbero moltiplicati.

Una prova, se condotta anche con elementi delle organizzazioni di protezione civile  addestrati a simulare i comportamenti delle vittime e dei loro familiari, consente a tutti i soggetti coinvolti di prepararsi mentalmente ad affrontare situazioni particolarmente drammatiche.

Nell’ambito del territorio lagunare questa è la prima esercitazione in cui verranno testate sia l’idoneità dei mezzi di soccorso istituzionali  sia la capacità dell’ Ospedale “SS. Giovanni e Paolo” di fronteggiare un massiccio afflusso di infortunati e di portare a termine tutte le procedure medico-chirurgiche e medico-legali che il caso richiede .

L’esercitazione “Asclepio 2008” , proprio perché simula per la prima volta un evento catastrofico lagunare,  sarà preannunciata a tutti  gli operatori. Anche se non si  dovessero ottenere i risultati sperati, sarà sempre un successo, perché tutti saranno costretti a pensare “cosa devo fare in caso di….”  e comunque consentirà  di individuare gli anelli deboli nella catena dei soccorsi.

Venezia, inoltre, molto spesso si trova a dover affrontare  situazioni particolarmente critiche per la sicurezza dei cittadini, quali le ricorrenti manifestazioni del Carnevale, della Festa del Redentore, del Festival del Cinema, il transito  quotidiano in laguna di grandi navi passeggeri, il sorvolo degli aerei diretti al vicino aeroporto o eventi inattesi come la recente e tragica caduta dell’elicottero dell’ industriale Panto. E’ quindi doveroso testare sistematicamente le forze in campo e la loro preparazione.

“Asclepio 2008”  è, in definitiva, una esercitazione propedeutica a quelle che seguiranno e che, necessariamente, dovranno essere organizzate senza preavviso.

1. PREMESSA
La collisione tra imbarcazioni a Venezia generalmente  non  ha gravi conseguenze a causa della ridotta velocità imposta ai piloti all’interno del centro storico. Qualora, però, l’incidente avvenisse nei canali di navigazione ove è consentita una velocità maggiore e soprattutto in presenza di nebbia o di scarsa visibilità, le probabilità aumentano e con esse il pericolo di un vero e proprio naufragio con un elevato numero di vittime o infortunati.

In tal caso, la tempestività dei soccorsi, l’assistenza sanitaria e psicologica alle persone comunque coinvolte e l’efficace informazione  possono ridurre le conseguenze dell’ incidente nonché evitare ricadute negative  sulla pubblica opinione.  

Alla luce di tali considerazioni, nel corso dell’ esercitazione “Asclepio 2008” (°) saranno testate, oltre alle  procedure di soccorso in caso di collisione in acqua, anche quelle nella pianificazione per le maxiemergenze ospedaliere.

2. TEMA

La gestione di una maxiemergenza sanitaria causata dalla collisione accidentale tra due imbarcazioni da trasporto passeggeri in acque lagunari.

3. SCOPI

Valutare la risposta dell’organizzazione sanitaria  locale in un evento disastroso, anche a ranghi ridotti ed in condizioni sfavorevoli, esaminando in particolare:

· attività e procedure di salvataggio e sgombero svolte da VV.F., SUEM 118 ed altri Enti;

· idoneità dei materiali in dotazione agli Enti competenti per il recupero dei traumatizzati in acqua;

· risposta della:

· organizzazione ospedaliera di Venezia (SUEM, Unità di Crisi, Direzione Medica Ospedaliera, Dipartimento Chirurgico, Dipartimento Medico);

· Croce Rossa Italiana con la propria unita’ specializzata nella psicologia delle comunicazioni e supporto psicologico ai superstiti ed ai familiari delle vittime.

4. TIPO

Con i Quadri, Enti ed Organizzazioni di Volontariato.

___________

NOTA (°) 

Asclepio, dio greco della medicina, aveva ereditato questo dono da Apollo. Era onorato a Pergamo, ma il centro del suo culto in Grecia era a Epidauro In ogni nuovo santuario, a lui consacrato, veniva portato un piccolo serpente da Epidauro. Il suo attributo era il ”bastone di Asclepio”

5. ZONA DI ESERCITAZIONE

Venezia,  Canale dei Marani.

6. RIFERIMENTI

a. Legislativi e normativi
· R.D. 30 marzo 1942, n. 327 “Approvazione del testo definitivo del Codice della Navigazione”

· Legge 24 febbraio 1992, n. 225 “Istituzione del Servizio Nazionale di Protezione Civile”;

· DPR 8 febbraio 2001, n. 194 “Regolamento recante nuova disciplina della partecipazione delle organizzazioni di volontariato alle attività di protezione civile”;

· Legge 9 novembre 2001, n. 401 “Conversione in legge, con modificazioni, del decreto legge” 7 settembre 2001, n. 343, recante disposizioni urgenti per assicurare il coordinamento operativo delle strutture preposte alle attività di protezione civile”;

· Decreto Presidenza del Consiglio dei Ministri – Dipartimento della Protezione Civile – 13 febbraio 2001 “Adozione dei criteri di massima per l’ organizzazione dei soccorsi sanitari nelle catastrofi”;

· Decreto Legislativo 19 settembre 1994, n.626: “Attuazione delle direttive 89/391/CEE, 89/654/CEE, 89/655/CEE, 89/656/CEE, 90/269/CEE, 90/270/CEE, 90/394/CEE e 90/679/CEE riguardanti il miglioramento della sicurezza e della salute dei lavoratori sul luogo di lavoro”.

b. Pubblicazioni
· “Piano di emergenza intraospedaliero e squadre di soccorso – Piano per le Grandi Emergenze” – ULSS 12  “Terraferma Veneziana” del 20 agosto 1996;

· “Accordo di programma e relativo protocollo operativo della rete di emergenza/urgenza per la provincia di Venezia” – Azienda ULSS 12 Veneziana del 28 febbraio 2001.

c. Direttive
Direttiva Presidenza del Consiglio dei Ministri – Dipartimento della Protezione Civile “Indicazioni per il coordinamento operativo di emergenze” del 2 maggio 2006.

7. CARTOGRAFIA

· Magistrato alle Acque - Carta della Laguna di Venezia  scala 1: 5.000, Sezione 62  “Vignole” -  Ed. 2002 (Allegato “A”);

· Mappa satellitare (Allegato “B”).

AVVERTENZE

1. CIASCUN OPERATORE DURANTE L’ ESERCITAZIONE DOVRA’ PRECISARE CHE LE COMUNICAZIONI INOLTRATE VIA RADIO O TELEFONO NON SI   RIFERISCONO AD EMERGENZE REALI.

2. I TESTI DEI MESSAGGI SCRITTI DOVRANNO ESSERE PRECEDUTI E SEGUITI DALLE PAROLE  “ESERCITAZIONE  ESERCITAZIONE  ESERCITAZIONE” O DALLE  ABBREVIAZIONI “EX  EX  EX”.
ORGANIZZAZIONE GENERALE 

E 

COORDINAMENTO

1. GRUPPO DI PIANIFICAZIONE

a. Redazione e coordinamento: 

· Gen.B. Dr. Sergio CARNEVALE  per la Prefettura di Venezia

· Dr. Sandro Bordin  -  Dipartimento Chirurgico di Venezia 

b. Responsabile delle operazioni esterne: Ing Fabio Dattilo -  Comandante VV.F. Venezia ;
c. Responsabile SUEM 118 Venezia:  Dr. Giuseppe Marchese  - Direttore D.E.U.;
d. Responsabile delle operazioni ospedaliere: Dr. Vittorio Selle - Direttore Medico Ospedale Civile di Venezia
e. Membri delegati:

· Prefettura di Venezia: Dr.ssa Laura SCIOLI

· Provincia di Venezia
· Questura di Venezia:

· Capitaneria di Porto di Venezia: C.V.  Claudio MOLLICA

· Comando Provinciale VV.F. Venezia: Ing. Cristiano CUSIN

· U.L.S.S. n. 12 “Veneziana”:

· Dipartimento Medico di Venezia: Dr. Enzo RAISE

· SUEM 118 sede di Venezia : Dott. Lodovico PIETROSANTI 

· Pronto Soccorso Venezia: Dr. Paolo GENNARELLI

· Comune di Venezia: Dr. Lorenzo FURANO

· Comando Provinciale Carabinieri di Venezia:.

· Comando Provinciale G.d.F.: Magg. Italo SPALVIERI

· ACTV:  Cte Luigi PERINI;

· Prof. Dr. Antonio ZULIANI - Psicologo delle emergenze

· C.R.I.: Sig.ra Giancarla BIDO

· A.R.I.: Sig. Vittorino BOAGA Responsabile Provinciale        

2. PARTECIPANTI

a. Amministrazioni ed Enti
· Prefettura di Venezia - Ufficio Territoriale del Governo – Gabinetto;

· Provincia di Venezia:

· Servizio di Protezione Civile:

· Gruppi di Volontari comunali di Protezione Civile di Fossalta di Portogruaro, Mirano e San Donà di Piave;

· Provincia diVicenza: Gruppi di Volontari di Protezione Civile dei comuni  di Vicenza, Longare e Montegalda;

· Comune di Venezia:

· Protezione Civile

· Gruppi di Volontari di Protezione Civile

· U.L.S.S. n. 12 Veneziana

· Croce Rossa Italiana – Comitato Provinciale di Venezia

· Corpo Militare C.R.I.

· Guardia Costiera Ausiliaria

· A.R.I. (Associazione Radioamatori Italiani) – Sezioni di Venezia e Mestre

b.  Comandi e reparti
· Capitaneria di Porto di Venezia

· Questura di Venezia

· Comando Provinciale dei Carabinieri di Venezia

· Comando Provinciale Guardia di Finanza di Venezia

· Comando Provinciale Vigili del Fuoco di Venezia

· Comando Polizia Provinciale di Venezia

· Comando Polizia Locale di Venezia
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1.  SCENARIO
Un’ imbarcazione da turismo in navigazione lungo il Canale dei Marani da Murano  al Lido, a causa di un’ improvvisa avaria al timone, all’altezza della confluenza con i canali della Bissa e delle Vignole collide violentemente contro un battello di linea ACTV proveniente dalla direzione opposta (Allegato “A”). 

Su di essi  risultano imbarcati circa 300 passeggeri, molti dei quali turisti di varie nazionalità.  

Considerate le circostanze e la dinamica dell’incidente, è possibile che a bordo ed in acqua vi sia un consistente numero di vittime ed infortunati.    

2. CRITERI E PROCEDURE  DI INTERVENTO

Il SUEM 118, all’atto della notizia dell’incidente comunque pervenuta (ACTV, C.P., VV.F., C.O.T. 113, ecc.), interviene con immediatezza e attiva sia i VV.F. sia la Direzione Medica Ospedaliera (DMO) per la ospedalizzazione, lo smistamento ed il sostegno psicologico dei passeggeri recuperati. 

La Prefettura, in collegamento con la citata Unità di Crisi,  coordina le operazioni di soccorso.

3.  ESECUZIONE

a. Direttore  dell’ esercitazione 

Iniziale a cura del Dipartimento Emergenza Urgenza (DEU) e di Pronto Soccorso dell’Ospedale Civile, successivamente a cura della Prefettura di Venezia.

b. Forze personale e mezzi:  a cura dei Comandi, Enti ed Organismi esercitati.

c. Compiti di esercitazione
(1) Prefettura di Venezia  - Ufficio Territoriale del Governo:

· riceve l’ allarme dal Comando Provinciale dei VV.F. e provvede alle comunicazioni di competenza;

· segue l’ emergenza per il tramite del Comandante in Zona  (inizialmente è il capo equipaggio del mezzo di soccorso, appartenente ad un Ente istituzionale, giunto per primo sul luogo dell’incidente);

· trasferisce successivamente il comando in zona al capo equipaggio del mezzo dei VV.F. al suo arrivo;

· assume il coordinamento delle operazioni sulla base delle informazioni pervenute dal Comandante Provinciale dei VV.F. su tipologia e gravità dell’accaduto;

· si collega con l’ Unità di Crisi dell’Ospedale Civile;

· sostiene l’ azione dei soccorritori con i mezzi idonei comunque disponibili.

(2) La Direzione Medica dell’Ospedale Civile (D.M.O.), ricevuto l'allarme dal SUEM 118 o  dal Comando Provinciale dei VV.F. , in aderenza alle pianificazione interna e a quella della U.L.S.S. 12:

· insedia la Unità di Crisi;

· attiva il Piano di Emergenza Interno;

· allerta immediatamente le strutture sanitarie per accogliere gli infortunati;

· predispone quanto necessario per gli interventi specializzati, utilizzando il  Piano Padiglione “Semerani” per i feriti lievi che non richiedono cure intensive;

· avvalendosi dei Gruppi di volontariato (comunali, C.R.I., A.R.I., Guardia Costiera Ausiliaria, ecc.)  organizza punti di raccolta e prima assistenza in Ospedale agli infortunati incolumi o con ferite lievi e relativa segnaletica per gli accessi ai punti di ritrovo; 

· dispone che presso il Pronto Soccorso:

· vengano identificati con certezza i deceduti, i feriti ,  gli infortunati e gli  incolumi collaborando  con gli organi di Polizia; 

· vengano conservati gli effetti personali di tutti gli infortunati,  

· assume la responsabilita’ delle comunicazioni con i parenti e con la stampa; 

· predispone i servizi informativi  (Ufficio Relazioni con il Pubblico - U.R.P. al piano della D.M.O.) articolati in:

· servizi di accoglienza per i parenti delle vittime sia incolumi che infortunati e deceduti  presso il Poliambulatorio ORL Chiostro Salice);

· sala stampa collegata  con la Prefettura ed il Comune di Venezia collocata presso la Sala San Domenico dove , attraverso il magaschermo sara’ possibile seguire in diretta le fasi delle operazioni nelle varie sedi  riprese dai cineoperatori dellARI. 

· servizio di traduzione linguistica con interpreti internazionali (in collaborazione con il Comando dei Vigili Urbani di Venezia );

· servizio di fotografia per l’identificazione degli infortunati;

· sorveglia , con l’ausilio delle Forze di Polizia, gli accessi alle aree operative al fine di consentire la  regolare attività istituzionale;

· mantiene il collegamento continuo con la Prefettura per:

· informarla in tempo  reale sull’andamento delle operazioni di soccorso sanitario e sulle condizioni degli infortunati ;

· rappresentare ogni esigenza ulteriore di personale, mezzi e materiali.

(3) SUEM 118:

· assume la direzione unitaria del soccorso medico urgente; 

· valuta con i suoi operatori l’entità e la gravità dell’incidente e comunica le risultanze alla D.M.O.;

· in assenza sul posto di altri Enti istituzionali (CC., C.P., P.S., G.d.F. ecc.), assume la gestione iniziale dell’emergenza quale Comandante in Zona fino all’arrivo del Direttore Tecnico del Soccorso (Comandante provinciale dei VV.F. o suo sostituto) nominato dal Prefetto;

· sentito il Nucleo elicotteri VV.F., allestisce il Posto Medico Avanzato (P.M.A.) ed effettua il “triage” in un’area prossima al luogo dell’incidente e che consenta, in sicurezza, lo sbarco dai mezzi nautici  e l’eventuale elisgombero degli infortunati; 

· allerta le strutture ospedaliere specializzate, quantificando per il tramite dell’Unità di Crisi le possibili esigenze di ricovero e le tipologie patologiche; 

· coordina  l’impiego del personale sanitario di altri Enti eventualmente intervenuti; 

· resta in collegamento continuo via radio con l’Unità di Crisi dell’Ospedale Civile. 

(4) Comandante Provinciale dei VV.FF. (o suo delegato), quale Direttore Tecnico del Soccorso e Comandante in Zona:

· assume la direzione tecnico – operativa dell’incidente;

· delimita gli spazi acquei da interdire alla navigazione (°), adottando le misure ritenute necessarie per la sicurezza degli operatori responsabili dell’ intervento e lo sgombero delle persone da sottoporre al trattamento sanitario;

· fornisce alle Forze dell’Ordine ed agli Enti preposti al controllo ambientale notizie sulla natura dell’incidente;

· impiega e coordina imbarcazioni, natanti ed eventuali aeromobili affluiti sul posto per le operazioni di salvataggio;

· comunica al SUEM 118  ed alle Forze dell’Ordine limiti e precauzioni da adottare per gli interventi di competenza;

· si tiene in contatto continuo con l’Unità di Crisi ospedaliera e con la Prefettura.

(5) Capitaneria di Porto di Venezia:

· concorre con il Comandante in Zona alle operazioni di recupero dei passeggeri;

· alla luce  delle informazioni comunque acquisite, dispone e dirama l’allarme agli Enti ritenuti idonei ai fini dei soccorsi;

_______

NOTA(°) : cerchio di sicurezza con raggio di 300 m. Considerato, inoltre, che l’interdizione al transito interessa comunque l’intera sezione del Canale dei Marani, si inviterà la Società Alilaguna a fare transitare i propri mezzi in servizio di linea lungo il canale delle Fondamente Nuove fino al termine dell’esercitazione.

· in collegamento con il Magistrato alle Acque si tiene in misura di deviare o allontanare le eventuali unità in navigazione nei canali marittimi e  dirette verso l’area coinvolta dall’emergenza;

· a conclusione delle operazioni di soccorso, procede (virtualmente) ad attività d’inchiesta sommaria ai sensi degli artt. 578 e ss. del Codice della Navigazione e 523 del relativo Regolamento di esecuzione in quanto risultano coinvolte navi adibite a servizio pubblico di navigazione comunale.

(6) Questura di Venezia:

·  individua e comunica alla Prefettura la situazione del personale e dei mezzi nautici disponibili al momento nonché i tempi stimati di intervento;

· assume la gestione ed il coordinamento dei servizi di ordine pubblico anche all’interno dell’Ospedale Civile.

(7) Provincia di Venezia:

· allerta e si tiene in misura di porre sotto il controllo operativo del Comandante in Zona (VV.F.) personale e mezzi nautici disponibili al momento;

· collabora con le Forze dell’Ordine mediante l’impiego della Polizia Provinciale;

· individua e rappresenta alla Prefettura la situazione del personale e dei mezzi in organico e delle proprie Organizzazioni di Volontariato di possibile impiego per i concorsi.ed i tempi stimati per l’intervento 

(8) Comune di Venezia :

· definisce e concorda con la Prefettura.:

· la situazione del personale e dei mezzi in organico e delle proprie Organizzazioni di Volontariato di possibile impiego ed i tempi stimati per l’intervento ai fini dell’assistenza ai passeggeri coinvolti nella collisione ed ai  loro familiari;

· i contenuti e le modalità di diffusione degli avvisi in merito;

· le sistemazioni disponibili su richiesta per gli illesi non residenti;

· le eventuali esigenze di concorso esterno per le onoranze funebri ai deceduti;

· allerta e si tiene in misura di porre sotto il controllo operativo della Questura di Venezia personale e mezzi nautici della Polizia Locale disponibili al momento per il controllo della navigazione locale;

(9) Comandi Provinciali CC. e  G.d.F.:

· allertano e pongono sotto il controllo operativo del Comandante in Zona personale, mezzi e natanti propri e prontamente disponibili per le esigenze di salvataggio e

recupero naufraghi;

· adottano le cautele rese note dal Direttore Tecnico; 

· svolgono i propri compiti di istituto sotto il controllo operativo della Questura.

(10) Volontariato: vds. Allegato “E”.

d. Modalità di coordinamento

(1) La convocazione dell’Unità di Crisi ospedaliera e l’avvio delle procedure organizzative  sono competenza della D.M.O allertata dal  SUEM 118. 

(2) Per consentire di valutare i  tempi di reazione necessari ai soccorsi esterni per l’allerta e per aggiungere la località dell’incidente, l’inizio esercitazione sarà deciso e comunicato al momento dal Direttore di esercitazione al SUEM 118  e al 115.

(3) Allo scopo di sperimentare possibilità, tempi e modalità di afflusso in emergenza dalla terraferma (Piazzale Roma e/o San Giuliano), la Direzione Medica potrà richiedere e concordare direttamente con il Comune di Venezia il trasporto con imbarcazioni della protezione Civile comunale del personale ospedaliero richiamato in servizio (nominativi, orari e località di imbarco a cura della Direzione Medica).

(4) I mezzi nautici incidentati saranno rappresentati da  due battelli dell’ACTV (un foraneo ed un motoscafo).

(5) I trasportati ed i familiari potranno essere rappresentati anche da Volontari di Protezione Civile. Essi, resi riconoscibili mediante un cartellino predisposto dalla D.E., saranno suddivisi in gruppi, ciascuno diretto da un responsabile del loro impiego in base ai compiti o simulazioni da svolgere (°) ed opportunamente istruiti a cura di:

·  SUEM 118  per l’aspetto sanitario;

·  VV.F per l’aspetto organizzativo;

· C.R.I. e Psicologo sia per gli interventi di sostegno psicologico a infortunati e familiari sia per i comportamenti di questi ultimi

(6) Sala e comunicati stampa: a cura della Direzione Medica Ospedaliera d’intesa con la Prefettura ed il Comune di Venezia.

(7) Documentazione e riprese audiovisive in diretta dell’esercitazione a cura dell’A.R.I..

___________

NOTA(°): verranno testate anche la tempistica di reazione all’interno delle  imbarcazioni incidentate 

e le problematiche relative all’uso dei giubbetti salvagente.

4.  ORGANIZZAZIONE DI COMANDO – COLLEGAMENTI – TRASMISSIONI

a. Organizzazione di  Comando

La Direzione Esercitazione (D.E.) verra’ collocata al  4° piano Padiglione “Iona” ex Studio Dr. Bordin  per consentire la sorveglianza a distanza delle operazioni 

L’ Unità di Crisi verra’ insediata presso la Direzione Medica come previsto dai piani di emergenza.

Una cellula di risposta sostitutiva della Sala Operativa Unica sarà attivata per tutta la   durata dell’ esercitazione presso la Prefettura    di Venezia - U.T.G.  – Protezione Civile.

b. Collegamenti

Il SUEM 118 si terrà in contatto continuo fin dall’ inizio dell’ emergenza con il Direttore                 Tecnico del Soccorso  per ricevere e rappresentare tempestivamente disposizioni ed esigenze  di reciproco interesse. 

       c.  Trasmissioni

Frequenza unica per i collegamenti con i mezzi nautici istituzionali: CH 6 VHF marino (Allegato “C”).

Schemi,  collegamenti radio e video  a cura dell’ A.R.I. (Allegato”D”).

5. ORGANIZZAZIONE LOGISTICA E SERVIZI

a. Assistenza sanitaria
Sarà fornita dall’ U.L.S.S. 12 al personale impegnato nell’ esercitazione.

Eventuali richieste di intervento urgente potranno essere inoltrate direttamente al SUEM 118  informandone la D.E..

b. Trasporti    

Ciascun Ente o Organizzazione di stanza a Venezia  provvederà per il trasporto del proprio personale.

Per esigenze impreviste o ulteriori, dovrà essere informata la D.E. che provvederà al loro eventuale soddisfacimento.

Autorizzazioni gratuite per gli autobus dei gruppi di volontariato provinciali  al transito in ZL e parcheggio al Tronchetto a cura del Comune di Venezia.

L’ACTV, peraltro, è pregato di predisporre il trasferimento dei suddetti gruppi dalle aree di sosta del Tronchetto all’Ospedale.

Eventuali  osservatori e rappresentanti della stampa saranno trasportati dall’Ospedale sul luogo dell’ esercitazione con mezzo nautico a cura della Direzione Medica.

c. Aspetti amministrativi

Indennità e spettanze come da norme in vigore. 

I gruppi di volontariato partecipanti all’esercitazione potranno chiedere i rimborsi nei limiti e con le modalità di cui al DPR 194/2001 art. 9 e 10.

6. PRESCRIZIONI

a. Viabilita’ e segnaletica

La segnaletica da utilizzare nell’area ospedaliera (accessi, approdi di emergenza, itinerari interni, ecc.) per indirizzare  il personale ed i mezzi  provenienti dall’esterno e destinati ad intervenire nella zona dell’incidente sarà predisposta ed installata  a cura della Direzione Medica. 

b. Naufraghi

Il personale incaricato di simulare i naufraghi e quello addetto al loro salvataggio sarà rappresentato da personale dei VV.F. specializzato nelle operazioni in acqua con eventuali rinforzi del Corpo Militare della C.R.I., dei Gruppi di Volontariato abilitati e delle Società di salvamento e nuoto.

Esso dovrà essere selezionato ed istruito a cura del Comando Provinciale VV.F. F.

Evacuazione e sgombero spazi interni
(1) L’ubicazione e l’allestimento di posti letto di emergenza nonché lo sgombero dei relativi locali sarà eseguito prioritariamente a cura del personale in turno di presenza, prontamente reso disponibile e opportunamente istruito sulle modalità da seguire per evitare il panico o causare conseguenze indesiderate su pazienti e  degenti. 

(2) L’area operativa ospedaliera sarà isolata con il concorso delle FF.O. mediante la sorveglianza  degli accessi attraverso:

· il cancelletto “Padiglione Iona”;

· la porta a vetri  cortile Fontanella (Padiglione Semerani);

· la porta a vetri  in prossimità del bar;

· il corridoio al piano terra di  Ginecologia.

Peraltro la Porta Merci sarà mantenuta libera per l’accesso delle Autorità onde evitare di interferire con le operazioni sul pontile del Pronto Soccorso. 

(3) Coloro che all’inizio dell’esercitazione si troveranno all’interno dell’area interessata, dovranno essere  opportunamente informati dell’esercitazione e mantenuti a distanza dal personale ospedaliero, anche con il concorso delle organizzazioni di volontariato comunali e/o provinciali.

(4) Locali o aree da utilizzare per il  sostegno psicologico e logistico saranno resi disponibili dalla Direzione Medica  in base alla propria pianificazione e comunque appena possibile.

SUCCESSIONE DEGLI AVVENIMENTI

1. Riunione iniziale alle ore 7,30 su organizzazione e procedure (riservato al personale dei gruppi di volontariato truccatori e simulatori vittime presso AREA AUTORITA’ PORTUALE   a cura dei  coordinatori Dr. Sandro Bordin   (Dirigente del Dipartimento Chirurgico di Venezia)  e del Gen. Sergio Carnevale (per la Prefettura di Venezia) con la collaborazione dei rappresentanti del Comando Provinciale VV.F.e del SUEM;

2. ore 8..00 imbarco su vaporetti per Ospedale ( durante il tragitto i simulatori verranno truccati ed i naufraghi indosseranno le mute da sub con sopra vecchi indumenti.

3. ore 8,45 arrivo in ospedale , deposto degli zaini e borse al piano terra padiglione Iona  dove sara’ possibile fare anche la doccia al termine della esercitazione 

4. ore 9.15 Attivazione della Direzione di Esercitazione con la partecipazione dei coordinatori, degli osservatori del SUEMM e VVFF. ARI.

5. Imbarco dei volontari simulatori e degli osservatori dal pontile dell’Ospedale alle ore 9.15 

6. 9.30 Simulazione di collisione tra i due mezzi nautici seguita da comunicazione del Comandante del battello ACTV di linea alla propria sede di collisione e di pericolo di naufragio con richiesta di soccorso.

7. ACTV estende allarme a SUEM 118 e VV.F. 115.

8. Arrivo del SUEM 118 che allarma l’Ospedale  provocando l’attivazione dell’Unità di Crisi.

9. Primi interventi di competenza VV.F e SUEM 118 con schieramento del P.M.A. su battello foraneo  reso disponibile dall’ACTV per il “triage”e lo sgombero ospedaliero delle persone infortunate.

10. Attivazione del piano di emergenza ospedaliero interno e verifica dei percorsi intraospedalieri con i vari infortunati per le patologie di competenza (Accettazione Pronto Soccorso - Radiologia - Reparto di destinazione - Sala operatoria).

11. Intervento delle Forze dell’Ordine (P.S., CC., G.d.F., VV.UU.) e della C.P. per compiti d’istituto,  sorveglianza dell’area e regolazione della circolazione lagunare;

12. Intervento delle Organizzazioni di Volontariato comunali e provinciali per  l’attivazione dei Centri di Informazione e Prima Assistenza (CIPA) esterni ed interni per il sostegno psico-sanitario e logistico al personale evacuato ed agli eventuali parenti. 

13. ore 11.00 Arrivo a Piazzale Roma dei Simulatori “PARENTI DELLE VITTIME” che raggiungeranno l’Ospeale alla spicciolata a piedi 

14. Rientro imbarcazioni presso O.C. Venezia alle ore 12.00 e fine esercitazione. 

15. ore 13.00 chiusura della Sala Stampa in San Domenico 

16. ore 13.30 punto di ristoro per tutti i partecipanti alla Esercitazione 

17. ore 14.30 rilascio in liberta’ dei volontari NON VI SARA’  ALCUN DEBRIEFING con i volontari 

18. ore 15.00 Rapporto prime impressioni presso Sala San Domenico   a cura nell’ordine dei rappresentanti di:

· Associazioni di volontariato

· Comandanti delle imbarcazioni

· SUEM

· Pronto soccorso

· Dipartimento Chirurgico

· Direttore Medico Ospedaliero

· Comandante Provinciale VV.F.

· Comune di Venezia

· Provincia di Venezia

· Prefettura di Venezia

I Gruppi di Volontariato che hanno partecipato alla esercitazione effettueranno un debriefing nelle loro sedi nei giorni successivi l’esercitazione trasmettendo quindi le loro osservazioni al Direttore Esercitazione  Dr. Sandro Bordin 

ALLEGATO “A”

PLANIMETRIA ZONA DI ESERCITAZIONE
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ALLEGATO “B”

MAPPA SATELLITARE ZONA ESERCITAZIONE
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segue ALLEGATO “B”

MAPPA SATELLITARE PANORAMICA 


ALLEGATO “C”

TRASMISSIONI RADIO OPERATIVE

Grafico e frequenza di lavoro
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segue ALLEGATO “C”

Frequenze di coordinamento e soccorso

	BANDA


	FREQUENZA


	CLASSE DI

EMISSIONE/MODALITA’


	IMPIEGO

	VHF/AM


	123.1 Mhz
	A3E
	Frequenza di soccorso

operativa aeronautica



	VHF/FM


	156.3 Mhz
	Canale 6 Marino – F3E
	Frequenza operativa  di

soccorso aeromarittimo  



	UHF/FM


	282.8 Mhz
	
	Frequenza di soccorso operativa aeronautica (primaria)

	UHF/AM
	252.8 Mhz
	
	Frequenza di soccorso operativa aeronautica (secondaria)

	VHF/FM


	156.050 Mhz
	Canale 1 Marina  - F3E
	Frequenza operativa di

soccorso aeromarittimo  



	HF
	27.065 Khz

Canale 9
	A3E
	Frequenza impiegata per CONSUETUDINE dai CB per le comunicazioni di emergenza



	VHF/FM
	156.800 Mhz
Canale 16


	F3E
	Chiamata e soccorso in radiotelefonia (VHF/FM marino canale 16



	VHF/AM


	121.5 MHz
	A3E
	Emergenza aeronautica


ALLEGATO “D”

RETE DELLE TELECOMUNICAZIONI ARI

1. DESCRIZIONE 

      L’ARI impiegherà n. 8 + 3 squadre di radioamatori. Le tratte colorate indicano il tipo del

      collegamento radio:
· Giallo: Collegamento fonia bidirezionale nelle bande VHF-UHF

· Blu : Up-link in banda SHF verso il ponte ripetitore video posizionato sul faro di Murano

· Arancione: Down-link in banda SHF dal ponte ripetitore verso C.C.S. Prefettura e U.C.O.

· Verde: tratte video unidirezionali da postazioni Mobili Marittime verso D.E. bande U-SHF

· Rosso: tratte di back-up tramite ponti ripetitori bande VHF-UHF (permanenti) presso sede ARI.

2. IDENTIFICAZIONE E COMPITI DELLE SQUADRE 
a. Sq. Alfa – C.C.S. (S.O.U.) Prefettura di Venezia
   Attiva la postazione radio sostitutiva della Sala Operativa Unica per tutta la durata

   dell’esercitazione presso la Prefettura di Venezia - U.T.G. – Protezione Civile.

b. Sq. Bravo – Sala radio ACTV  loc. Tronchetto


    Attiva la postazione radio per un collegamento prioritario con Sq.Alfa e Sq.Delta

c. Sq. Charlie – Pronto soccorso


    2 operatori. arrivo idroambulanze, punto di ripresa video 
d. Sq. Delta – Direzione Esercitazione 

    Capomaglia e coordinamento rete di telecomunicazione ARI, gestione segnali video. 

e. Sq. Mike1 - Marittimo Mobile - 2 operatori, a bordo della prima imbarcazione in collisione,trasmissioni audio e video verso Direzione Esercitazione (Sq. Delta)
f. Sq. Mike2 – Marittimo Mobile - 2 operatori, a bordo della seconda imbarcazione in collisione, trasmissioni audio e video verso Direzione Esercitazione (Sq. Delta)
g. Sq. Mike3 – Marittimo Mobile

    1 operatore, a bordo di un mezzo di soccorso per trasmissioni audio e video verso D.E.                
h. Sq. Uniform – U.C.O.


     In collegamento prioritario con Direzione Esercitazione (Sq. Delta)
i. Sq. Echo – Installazione impianto ripetitore video automatico


    Squadra addetta alla installazione del ponte video (non attiva durante l’esercitazione)

j. Sq. Foxtrot – presidio P.ta San Giuliano + riserva (Sq. Golf )

    Squadra “INFO” - imbarco personale ospedaliero attivato.

Segue ALLEGATO “D”

GRAFICO DEI COLLEGAMENTI
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ALLEGATO “E”
VOLONTARIATO

1. PREMESSA

Un eventuale incidente con elevato numero di infortunati che accedano al Ospedale Civile di Venezia in tempi ristretti e che richiedano un trattamento medico chirurgico nel breve e medio periodo rappresenta una eventualità che metterebbe rapidamente in crisi l’organizzazione ospedaliera  interna.

Qualora l’emergenza si prolungasse per più giorni e con un eventuale numero elevato di deceduti o ricoverati prima dello smistamento in altri ospedali, il problema diverrebbe particolarmente sofferto e imbarazzante senza una adeguata assistenza 

Da questa considerazione nasce l’esigenza di pianificare un intervento delle forze di volontariato “ausiliarie della pubblica amministrazione” a supporto dell’Ospedale 

Il Gruppo Volontari di Protezione Civile del Comune di Venezia potrebbe, in tempi rapidissimi: 2 –3 ore,  supportare l’organizzazione ospedaliera e di Pubblica Sicurezza creando, allo scattare del PEMAF, un cordone di supporto e sicurezza attorno all’ospedale.

Lo scopo è quello di  accogliere i parenti delle vittime, incolumi, feriti lievi e gravi  o deceduti convogliandoli al centro di prima accoglienza dove ottenere informazioni certe circa lo stato dei loro cari,  assistenza psicologica e  un minimo di conforto logistico.

Normalmente nelle situazioni di caos che si verificano in casi analoghi la organizzazione ospedaliera viene travolta dall’ impatto caotico dei parenti .

Nella loro disperazione,  parenti e conoscenti cercano i loro cari vagando per l’ospedale, intasando il P.S. trasmettendo il panico a tutti quelli presenti.

In caso di  maxi emergenza il dipartimento d’urgenza, le radiologie ed i Reparti medici e chirurgici dovranno poter operare senza intralci da parte di parenti, curiosi o addetti ai mass media pertanto è necessario che le porte di accesso alle aree operative vengano interdette al pubblico dalle Forze dell’Ordine con l’ausilio dei Volontari. Le Forze  dell’ ordine dovranno pertanto presidiare anche con una sola unita’ le seguenti postazioni:

· 1 accesso ospedaliero lato laguna pontile ACTV;

· porta merci e accesso Ostetricia Ginecologia;

· porta interna bar ospedaliero lato “Global Service”;

· porta interna giardinetto fontanella Pad. Semerani.

Tutte le persone che accedono a questi varchi durante la esercitazione potranno transitare senza intralcio e riceveranno un volantino esplicativo della esercitazione al fine di non creare preoccupazione o spavento.

Nel caso di emergenza reale gli accessi saranno interdetti e verranno  date istruzioni a familiari delle vittime affinché possano raggiungere il Centro Informazioni e Prima Assistenza (C.I.P.A.)  posto nei locali del Poliambulatorio ORL (Chiostro Salice) dove sosteranno i volontari addetti a fornire informazioni ufficiali su indicazioni certe, scritte e  provenienti dalla Direzione Sanitaria.

I familiari potranno ricongiungersi con i loro cari nei reparti di destino  una volta identificati con certezza e messi in sicurezza o a conclusione delle operazioni chirurgiche necessarie.

I familiari verranno sempre accompagnati all’interno dell’ospedale dai Volontari di Protezione Civile, sia nei raparti che nelle rianimazione che all’obitorio.

I familiari in attesa di notizie certe dovranno attendere presso il C.I.P.A. 

Nel Chiostro posto dietro al Poliambulatorio Orl verranno allestiti dei “gazebo” con dei tavoli e panche dove verrà servito il pranzo al termine della Esercitazione Asclepio.

In caso di maxi emergenza reale nello stesso chiostro verranno allestiti dei “gazebo” per il supporto logistico degli operatori e dei parenti delle vittime ( distribuzione di The o camomilla Calda o cestini merenda)

Un altro ruolo della protezione civile veneziana è relativo al supporto acqueo sia per recuperare il personale sanitario in reperibilita’ proveniente da Piazzale Roma o dal  Cavallino  sia per delimitare lo spazio acqueo dell’incidente.

Anche nella ricerca dei dispersi in mare potrebbe trovare applicazione l’impiego del volontariato di Protezione Civile ( ad esempio, nel caso di un aereo caduto in laguna). 

2. CRITERI DI IMPIEGO

Le Organizzazioni di Volontariato comunali e provinciali, in base alle specializzazioni in possesso, saranno, pertanto, impiegate in concorso agli Enti istituzionali per:

· compiti informativi; 

· assistenza logistica e psicologica degli  incolumi e dei loro familiari;

· recupero dei naufraghi;

· simulazione vittime e feriti;

· controllo degli accessi e degli spazi riservati dell’ area ospedaliera;

· comunicazioni e documentazione radiotelevisive.

3. FORZE DEL VOLONTARIATO

Sono costituite dalle seguenti  295 unità iscritte agli albi regionale e nazionale:

· Comune di Venezia: n. 50;

· Provincia di Vicenza (Comuni di Vicenza, Longare e Montegalda): n. 50;

· Provincia di Venezia (comuni di Fossalta di Portogruaro, Mirano e S.Donà di Piave): n.20;

· Croce Rossa Italiana (VDS TRUCCATORI 10 Corpo Militare OPSA 20 VDS SIMULATORI 60  , Psicologi e Soccorritori psicosociali SEP 20, Corpo militare  NAAPRO VE 20  ) : n. 100;

· Associazioni di Salvamento nuoto  25 (SIMULATORI NAUFRAGHI)

· A.R.I. : n. 15.

· Guardia Costiera Ausiliaria n, 4 natanti 15 operatori 

4. COMPITI 

Le Associazioni di volontariato complessivamente dovranno costituire:

· 5 Centri Informazione e Prima Assistenza (CIPA) per i parenti:

· agli accessi in  città (Piazzale Roma, Stazione F.S. di Venezia S. Lucia, Santa Maria Elisabetta al Lido di Venezia, Punta Sabbioni)(Protezione Civile di Venezia e CRI Corpo Militare NAAPRO VENEZIA°);

· ospedaliero presso il Poliambulatorio Chiostro Salice;

· 1 Posto di informazione a Piazzale Roma allo scopo di ricevere e far proseguire verso l’Ospedale il personale sanitario richiamato ed i “parenti” provenienti dalla terraferma;

· 4 Posti di controllo all’ingresso dell’ Ospedale (Porta Fondamente, Porta Merci, Porta Bar, Composizione e dipendenze per l’impiego a cura del Direttore dell’esercitazione in collaborazione con i responsabili dei gruppi nei relativi settori di intervento.

Inoltre:

· Croce Rossa Italiana:
· Volontari del Soccorso: hanno il compito di simulare le vittime ed i feriti dell’incidente;

· Sommozzatori del Corpo Militare: simuleranno i naufraghi.

· Associazione Radioamatori Italiani (A.R.I.):

· installa e gestisce i propri apparati radiotelevisivi nella Direzione Esercitazione al 4° piano del “Padiglione Iona”  (Dipartimento Chirurgico); 

· attiva propri collegamenti audio e video tra l’Unità di Crisi ospedaliera,La sala Stampa San Domenico ,  la Prefettura e la zona dell’incidente;

· si tiene in misura di concorrere alla continuità delle trasmissioni tra gli altri Enti (Provincia e Comune di Venezia, U.L.S.S. ecc.) ed i relativi nuclei operativi decentrati. 

__________________________

NOTA (°): per  motivi organizzativi del Comune di Venezia, i CIPA di Santa Maria Elisabetta e di Punta Sabbioni saranno predisposti dalla CRI Corpo Militare NAAAPRO VE . 

· GUARDIA COSTIERA AUSILIARIA

· La Guardia Costiera Ausiliaria dara’ supporto logistico nell’area dove verra ‘simulata la collisione e  sara’ di supporto successivamente nei quattro punti di accesso alla citta per l’eventuale trasporto del personale medico e paramedico in reperibilita’ ( Piazzale Roma Stazione Santa Lucia Lido S.M. Elisabetta, Cavallino Punta Sabbioni.) 
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SOCCORSO PER NAUFRAGIO IN LAGUNA





 





 





 











�  Di massima Canale 6 tra mezzi nautici in area di soccorso


� Canale 1 tra Comandante in zona e T.W.R
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