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INTRODUCERE

Volumul II se doreşte o completare a noţ iunilor prezentate în
volumul I, cu scopul final de a ajuta pe cei care doresc nu numai să -şi
organizeze o echipă SAR, dar şi să statueze legislativ activitatea SAR
prin regulamente, manuale, instrucţ iuni şi dispoziţ iuni.

Volumul cuprinde:
- metodele de ierarhizare al factorilor de risc şi a

vulnerabilităţ ii unei comunităţ i la aceşti factori, cu
ajutorul cărora să se poată realiza o planificare şi
organizare eficientă a echipei SAR la nivel
comunitate;

- etapizarea modului de înfiinţ are a unei echipe SAR
(conform resurselor umane, materiale şi financiare
existente);

- procedee SAR şi dotările corespunzătoare acestora
pentru situaţ iile cele mai des întâlnite în practică.

Datorită complexităţ ii domeniului abordat, autorii au analizat şi
sintetizat numai problemele specifice căutării -salvării terestre în mediul
urban. Problemele legate de căutarea -salvarea aeriană şi maritimă sunt
deja reglementate foarte strict la nivel mondial şi nu fa c obiectul cărţ ii de
faţ ă.

Cu toate acestea, câteva proceduri specifice căutării -salvării
aeriene şi maritime care este necesar de a fi cunoscute şi de cei care
execută căutare-salvare terestră, vor fi explicate în într -un capitol
separat.

În aceeaşi ordine de idei, procedeele de căutare a persoanelor
pierdute în mediul extravilan (mai ales zona de deal şi de munte) sunt
prezentate, în mod sintetic, în capitolul III.

Autorii celor două volume, reamintesc că această lucrare se
doreşte a fi doar un ghid, un îndrumar pentru cei interesaţ i în domeniu.
Ea nu poate ţ ine locul unor reglementări oficiale în domeniu,
reprezentând doar punctul de vedere al autorilor ca specialişti în
domeniu.

Aşa cum însă se poate observa şi din bibliografie, un punct de
vedere fundamentat ştiinţ ific şi la nivelul standardelor INSARAG, NATO
şi ONU.
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1. CAPITOLUL I Evaluarea necesităţ ii înfiinţ ării unei echipe SAR
la nivel comunitar

1.1.  Conceptul sistemului de răspuns etajat

Acest concept prevede pregătirea şi echiparea unităţ ilor şi a
personalului, la diferite nivele (etaje), de la nivelul de bază până la nivelul
cel mai complex de căutare-salvare .

În acest sistem întregul personal al echipelor SAR posedă nivelul
de bază cerut pentru intervenţ ie (acest nivel de bază îl reprezintă
modulul de căutare-salvare), fiind familiarizat cu riscurile şi pericolele ce
pot fi întâlnite şi având cunoştinţ ele practice de bază.

În situaţ ia în care o acţ iune de căutare - salvare cere o echipă mai
complexă (care să folosească mai multe module concomit ent), acţ iunile
vor demara cu modulul iniţ ial, la care se vor adăuga în timp şi celelalte
module necesare. Acest sistem este, prin analogie, oarecum asemănător
cu cel folosit de către Sistemul Medical de Urgenţ ă, care foloseşte un
tehnician medical de urgenţ ă în intervenţ ia iniţ ială, până la sosirea
paramedicilor sau a medicilor.

1.1.1.Avantajele sistemului de răspuns etajat

Ca orice concept,  folosirea sistemul de răspuns etajat prezintă
unele avantaje.

Dintre avantaje menţ ionăm:
- asigură o pregătire de ba ză a întregului  personal

(corespunzătoare modulului de căutare -salvare);
- toţ i salvatorii potenţ iali, devin mai conştienţ i de riscurile şi

pericolele cărora trebuie să le facă faţ ă la nivelul comunităţ ii şi vor putea
recunoaşte situaţ iile care le depăşes c capacitatea momentană de
intervenţ ie;

- este sigur că o echipă de nivel local, va putea face faţ ă situaţ iilor
planificate, dar va avea capacitatea de a se adapta şi apariţ iei unor
situaţ ii neprevăzute;

- o parte din componenţ ii echipei SAR vor putea acum ula o
experienţ ă superioară în anumite arii de interes privind intervenţ ia în caz
de dezastru, fapt ce va creşte gradul de profesionalizare a acestora;

- acest sistem implică folosirea mai eficientă a resurselor limitate
aflate la dispoziţ ia comunităţ ii, decât sistemul care asigură nivelul maxim
de pregătire şi dotare al echipei SAR (adică schema maximă de
funcţ ionare cu toate modulele).
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1.1.2. Evaluarea necesităţ ii formării unei echipe SAR la
nivelul unei comunităţ i

Multe considerente, trebuie avute în vedere , atunci când autorităţ ile
publice locale vor să ia decizia înfiinţ ării unei astfel de echipe.

Cea mai simplă metodă este aceea de a răspunde la întrebările din
chestionarul de mai jos, ca prim pas în procesul de decizie. Pe baza
răspunsurilor, se poate t rece apoi la o abordare ştiinţ ifică a problemei
folosind metodele consacrate ale teoriei deciziei. Întrebările
chestionarului doar cele absolut necesare pentru faza iniţ ială, ele putând
fi completate cu alte (conform condiţ iilor specifice ale comunităţ ii
analizate)

Chestionarul cuprinde următoarele întrebări (numerotate de la A la
G):

A) Este o echipă SAR necesară în localitate?
Comentariu:

La această întrebare se poate răspunde după efectuarea unei
analize a riscurilor existente în zona respectivă. Deci zia finală de
alcătuire a unei echipe SAR va fi bazată pe o analiză cost -beneficiu, care
trebuie efectuată de specialiştii din teritoriu ale structurilor
descentralizate ale ministerelor pe domenii ale apărării împotriva
dezastrelor. Dacă analiza de risc i ndică necesitatea constituirii unei
echipe SAR, trebuie trecut la pasul următor.

B) Ce tip de echipă SAR este necesar în zona respectivă?
Comentariu:

Această întrebare trebuie să ajute la definirea, de principiu a
organigramei echipei SAR. Se stabileşte astfe l dacă echipa SAR trebuie
să aibă o singură specialitate de îndeplinit (respectiv un singur modul),
sau trebuie să fie multi -disciplinară de la început (să cuprindă mai multe
module).

C) Există în zonă personal cu experienţ ă în acţ iuni SAR, care ar
putea face parte din echipa SAR care se doreşte a fi  înfiinţ ată?

Comentariu:

Trebuie evaluată cu deosebită atenţ ie, motivaţ ia pentru pregătire şi
antrenament a personalului care ar putea face parte din viitoarea echipă
şi mai ales dacă există înţ elegerea necesităţ ii ca viitorii membrii să
absenteze pe perioada antrenamentului de la îndatoririle lor curente (în
cazul folosirii voluntarilor). Aceasta se impune cu atât mai mult cu cât
pregătirea SAR este, în general, lungă şi cerând eforturi deosebite.



PO

De exemplu, până în prezent evaluările erau făcute numai în ceea
ce priveşte dorinţ a viitorilor membrii de a se pregăti şi mai puţ in s -au
efectuat evaluări asupra disponibilităţ ii colegilor de a suplini lipsa celor ce
se antrenează.

Din acest punct de vedere trebuie asigurată o înţ elegere clară a
responsabilităţ ilor asumate de cei ce se pregătesc.

D) Ce costuri sunt necesare pentru formarea unei echipe SAR şi
dacă poate fi asigurată finanţ area corespunzătoare?
Comentariu:

Trebuie evaluate cu deosebită atenţ ie costur ile iniţ iale de formare,
ale unei echipe SAR, concomitent cu costurile pentru pregătire, dotare şi
antrenament necesare. Este posibil ca finanţ area iniţ ială să fie deosebit
de mare, dar de multe ori aceasta este dependentă şi de echipamentul
preexistent, de aceea analiza cost-beneficiu trebuie efectuată cât mai
corect posibil. Este foarte important ca această analiză să ia în
considerare un orizont de timp pentru realizarea tuturor cheltuielilor
legate de formarea şi funcţ ionarea echipei SAR.

E) Autorităţ ile locale vor acorda sprijin formării unei echipe SAR?
Comentariu:

Formarea unei astfel de echipe necesită sprijinul şi înţ elegerea
autorităţ ilor administraţ iei publice locale, care au dreptul de decizie
asupra finanţ ării acesteia di resursele comunităţ ii. Co sturile pot fi
acoperite doar dacă există acest sprijin. Specialiştii pot avea în vedere
formarea unei astfel de echipe, dar fără sprijinul autorităţ ilor aceasta nu
este posibilă (practic acestea sunt responsabile, din punct de vedere
politic, de asigurarea apărării populaţ iei împotriva dezastrelor).

Luaţ i în considerare necesitatea explicării cât mai pertinente a
acestor membrilor acestor autorităţ i (indiferent de culoarea politică) pe
întregul timp de efectuare a analizelor şi evaluărilor, nu numai în
momentul luării deciziei. Această implicare timpurie a factorilor de decizie
duce în final, la importante economii de timp şi de alte resurse.

F)Există necesităţ i de tip sar în comunităţ ile învecinate?
Comentariu:

Atunci când evaluaţ i necesitatea înfiinţ ării  unei echipe SAR, luaţ i în
considerare şi opţ iunea de a oferi serviciile acesteia şi altor comunităţ i.
Acestea au nevoie de o echipă SAR dar nu au resursele necesare
înfiinţ ării ei. Cu toate acestea pot contribui cu oameni şi echipamente la
acţ iunile echipei SAR pe care o primesc în ajutor de la o comunitate
vecină. Acest fapt poate duce la o folosire mai eficientă a resurselor
limitare pe care le posedă ambele comunităţ i.
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G) Ce impedimente pot apărea în formarea echipei SAR?
Comentariu:

Activităţ ile SAR, ca şi stingerea incendiilor de exemplu, sunt
activităţ i care în final implică un grad de risc ridicat pentru componenţ ii
acestora. Doar o pregătire şi dotare corespunzătoare  poate limita
riscurile unor astfel de activităţ i. De aceea, dacă procesul de formare  al
echipei SAR nu se desfăşoară între nişte limite rezonabile de toleranţ ă
(adică de deviere de la planificarea şi organizarea iniţ ială), este de
preferat abandonarea ideii de a avea o echipă SAR.

Chestionarul de mai sus ne ajută la elaborarea unui algor itm de
înfiinţ are al unei echipe SAR, care este recomandabil să cuprindă mai
multe activităţ i organizate în 4 faze (vezi tabelul de mai jos).
Faza Activităţ i
Faza I-a Evaluarea
riscurilor existente în
comunitate şi a
nevoilor de căutare-
salvare

1. Desfăşurarea evaluării riscurilor
2. Analiza datelor pentru proiectarea condiţ iilor de
declanşare a unei urgenţ e SAR
3. Stabilirea distribuţ iei riscurilor
4. Determinarea tipului de echipă de SAR necesar

Faza II-a Planificarea 1. Stabilirea unui echipe de plani ficare
2. Determinarea capacităţ ilor de planificare curentă
3. Întocmirea unei concepţ ii de operaţ ii
4. Determinarea organigramei echipei SAR
5. Întocmirea unui plan de încadrare a echipei SAR
6. Identificarea cerinţ elor iniţ iale de dotare cu autovehicule
şi echipament
7. Identificarea cerinţ elor de pregătire iniţ ială
8. Determinarea cerinţ elor de pregătire continuă
9. Estimarea costurilor necesare echipei şi a unui buget
pentru un    orizont de timp determinat
10. Obţ inerea sprijinului de management
11. Obţ inerea sprijinului politic
11. Căutarea de parteneri

Faza III-aDezvoltarea
echipei

1. Selecţ ionarea membrilor echipei
2. Pregătirea echipei
3. Procurarea uniformelor şi a echipamentului
4. Procurarea autovehiculelor
5. Furnizarea sprijinului administrati v

Faza IV-a Dezvoltarea
procedurilor standard
de operaţ ii

1. Obţ inerea sau întocmirea de proceduri standard scrise
pentru echipă
2. Revizuirea regulată a standardelor

Tabelul nr.1 Algoritmul (orientativ) formării unei echipe SAR
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2. CAPITOLUL II Algoritm de evaluare a riscurilor comunitare

2.1. Generalităţ i

Un exemplu de stabilire a unor criterii pentru evaluarea impactului
dezastrelor asupra unei comunităţ i este cel realizat la Centrul de
cercetări a dezastrelor din cadrul Universităţ ii din Ohio, SUA.
Se folosesc cinci parametrii, astfel :

- tipul de dezastru.
- efectul asupra populaţ iei (mărimea dezastrului).
- perioada de revenire.
- durata dezastrului.
- prognoza evoluţ iei dezastrului.

Tipurile de dezastre avute în vedere au fost clasificate în două mari
categorii:

dezastre exogene (sau naturale) =
cutremurele, tsunami, erupţ iile vulcanice,
alunecările de teren, cicloanele tropicale,
inundaţ iile, seceta, epidemiile şi
epizootiile, deşertificarea
dezastre endogene ( datorate acţ iunii
oamenilor) = poluarea mediului,
distrugerea pădurilor, dezastre
tehnologice (accidentul nuclear,
accidentul chimic, accidentul biologic,
accidente industriale, prăbuşiri de
avioane, accidente pe căile de
comunicaţ ii), acte de terorism

Aceşti parametri au fost analizaţ i ţ inând cont de f azele ciclice de
manifestare a unui dezastru, care sunt :

- înştiinţ are- alarmare.
- declanşarea dezastrului.
- intervenţ ie pentru limitarea efectelor dezastrului.
- reabilitare.
- dezvoltare.

Tot în acest sens, pentru realizarea evaluărilor, s -au definit 4 zone
concentrice caracteristice (caracterizate după numărul de victime, ) :

- zona de impact.
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- zona de distrugeri.
- zona marginală.
- zona exterioară.

Pe baza acestor studii s-au putut face aprecieri cu caracter practic
asupra urgenţ ei intervenţ iei pentru diferit e tipuri de comunităţ i, aşa cum
reiese din tabelul 2.1 .

Nivelul
de
urgenţ ă
al
interve
nţ iei

Mărimea zonei
afectate

Gradul de
urbanizare şi
industrializare

Numărul de
victime

Gradul de
distrugeri

Tipul de
dezastru

1 mai multe
comunităţ i
administrative

Urbanizate şi
industrializate

mai mult de
1000

Important neaşteptat şi
imediat

2
o singură
comunitate
administrativă

Urbanizate sau
industrializate

între 100 şi
1000

moderat şi
dispersat

neaşteptat şi
imediat

3
un cvartal dintr-o
comunitate
administrativă

Rurale şi fără
industrie

mai puţ in de
100

slab prevăzut şi
progresiv

Tabelul 2.1

2.2. Metoda universităţ ii Cranfield de evaluare a riscului

2.2.1.Scopul metodei

Din multiplele metode  prin care se pot evalua şi ierarhiza riscuril e
care afectează o comunitate, a fost aleasă metoda elaborată de
Universitatea din Cranfield. Alegerea s -a datorat faptului că metoda este
foarte simplă şi dă o imagine clară, din punct de vedere didactic asupra
domeniului abordat. Se prezintă noţ iunile de  bază privind evaluarea
riscului, cu ajutorul cărora  specialiştii de la nivelul comunităţ ii să poată
selecta şi clasifica formele de hazard cele mai importante care afectează
comunitatea. Al doilea pas îl reprezintă evaluarea vulnerabilităţ ilor şi a
posibilităţ ilor manageriale. Aceste informaţ ii vor fi apoi folosite pentru a
decide ce module vor face parte din echipa SAR (fiecare modul în
concordanţ ă cu fiecare tip de hazard selectat).
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2.2.2.Conţ inutul metodei

Metoda se aplică în 3 etape distincte, după cum  urmează:
- Pasul 1. Se completează fişa A, care v -a cuprinde hazardurile ce

afectează comunitatea (în exemplul de faţ ă sunt 14 tipuri de hazarde).
-  Pasul 2.
a) Se completează fişa B, privind evaluarea hazardului.
b) Se completează fişa C, privind evaluarea vulnerabilităţ ii.
c) Se completează fişa D, privind evaluarea managerială (partea

I).
d) Se completează fişa D, privind evaluarea managerială (partea

II).
- Pasul 3. Se introduc datele obţ inute mai sus în formula de

mai jos, pentru a se evalua riscului comunitar pentru fiecare tip de
hazard.

Risc = Hazard x Vulnerabilitate
Management

2.2.3.Fişa A – Tipuri de hazard

Pentru un hazard să fie introdus în fişă, el trebuie să aibă un
impact semnificativ asupra oamenilor,  proprietăţ ii priva te sau publice,
infrastructurii sau mediului ambiant. De exemplu, un cutremur major într -
o zonă de deşert, nepopulată, nu va conduce la un dezastru. Riscul
asumat va fi scăzut. În caz contrar, dacă acelaşi cutremur ar urmă să
lovească o zonă foarte dens populat, riscul ar fi unul ridicat.

Mai jos sunt prezentate formele de hazard ce duc la dezastre şi
care pot afecta o comunitate. Fiecare poate avea o importanţ ă deosebită
pentru o anumită comunitate. Reamintim, că lista de mai jos reprezintă
doar un exemplu de calcul, în realitate, specialiştii fiecărei comunităţ i
introducând în listă numai acele tipuri de hazarde care au impact local (o
listă cu principalele tipuri de hazarde a -ţ i citit-o deja la punctul 2.1
Generalităţ i).

Tipurile de hazarde luate în consideraţ ie sunt:
- Conflictul armat
- Ciclonul
- Seceta
- Cutremurul de pământ
- Epidemiile
- Exploziile
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- Incendiile
- Inundaţ iile
- Alunecările de teren
- Accidente majore pe căile de comunicaţ ii
- Agenţ i dăunători culturilor agricole
- Persoane refugiate sau strămutate în in teriorul

aceleiaşi ţ ări
- Tsunami
- Erupţ ii vulcanice

2.2.4.FIŞA B. EVALUAREA HAZARDULUI

Mai jos se precizează cifra corespunzătoare hazardului, în conformitate
cu frecvenţ a sa de apariţ ie, intensitate sau severitate (dacă s -ar
declanşa) şi o impresie generală leg ată de importanţ a hazardului
respectiv pentru comunitate. Pentru fiecare hazard ales, în fiecare
coloană, se încercuieşte doar una din cele trei cifre.
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Frecvenţ a Intensitatea Importanţ a

Tip hazard Probabilitatea de
declanşare a
hazardului în
următorii 5 ani
Sigură  medie mică

Cât de puternic se
manifestă hazardul

puternic mediu mic

Cât de important
este hazardul
pentru comunitate

Înaltă medie căzută

SUMA SUMA
(împărţ ită
la 3)

Conflictul armat 3            2          1 3             2         1 3             2         1
Ciclonul 3            2         1 3             2         1 3             2         1
Seceta 3             2         1 3             2         1 3            2         1
Cutremurul de
pământ

3      2         1 3             2         1 3             2         1

Epidemiile 3            2         1 3             2         1 3            2         1
Exploziile 3            2         1 3             2         1 3  2         1
Incendiile 3             2         1 3              2         1 3             2         1
Inundaţ iile 3            2         1 3              2         1 3            2         1
Alunecările de
teren

3             2         1 3             2         1 3            2         1

Accidente majore
pe căile de
comunicaţ ii

3            2         1 3             2         1 3             2         1

Agenţ i dăunători
culturilor agricole

3            2         1 3             2         1 3             2         1

Persoane
refugiate sau
strămutate în
interiorul aceleiaşi
ţ ări

3             2         1 3               2         1 3              2         1

Tsunami 3             2         1 3             2         1 3             2         1
Erupţ ii vulcanice 3            2         1 3              2         1 3            2         1
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2.2.5.FIŞA C. EVALUAREA VULNERABILITĂŢ II
Se referă la gradul de distrugeri care ar putea apare în urma acţ iunii unui
hazard într-o perioadă de timp determinată (de obicei un an).

Mărimea impactului hazardului asupra :

Tipul de
hazard

Populaţ iei
Mare medie
redusă

Clădirilor
Înaltă    medie
redusă

Infrastructurii
înaltă medie
redusă

Resurselor
înaltă medie
redusă

Economiei
înaltă  medie
redusă

SU
MA

SU
MA
(împ
ărţ it
ă la
5)

Conflictul
armat

    3  2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1

Ciclonul      3     2        1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Seceta     3      2  1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Cutremurul
de pământ

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1

Epidemiile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Exploziile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Incendiile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2    1

Inundaţ iile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Alunecările
de teren

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2    1

Accidente
majore pe
căile de
comunicaţ i
i

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1

Agenţ i
dăunători
culturilor
agricole

    3      2       1 3        2         1 3 2        1 3         2        1 3          2        1

Persoane
refugiate
sau
strămutate
în interiorul
aceleiaşi
ţ ări

   3         2      1 3        2         1 3          2        1 3         2        1 3          2        1

Tsunami     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Erupţ ii
vulcanice

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
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2.2.6.FIŞA D. EVALUAREA CAPACITĂŢ II MANAGERIALE
(partea I)

Prin capacitate managerială se înţ elege capacitatea autorităţ ilor
administraţ iei publice locală de a preveni, limita şi reabilita
vulnerabilităţ ile comunităţ ii în cazul declanşării unor hazarduri.

Tipul de hazard
Capacitatea de
alarmare a
populaţ iei
Bună medie slabă

Existenţ a unei
baze legislative
bună medie slabă

Capacitatea de
avertizare a
populaţ iei
bună medie slabă

Capacitatea de
răspuns
guvernamentală
bună medie slabă

Capacitatea
guvernamentală
de pre- planificare
bună medie slabă

Conflictul armat     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Ciclonul      3     2        1 3        2         1 3         2        1 3         2  1 3          2        1
Seceta     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Cutremurul de
pământ

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1

Epidemiile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Exploziile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3  2        1
Incendiile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1

Inundaţ iile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Alunecările de
teren

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2 1

Accidente majore
pe căile de
comunicaţ ii

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1

Agenţ i dăunători
culturilor agricole

    3      2       1 3        2         1 3         2 1 3         2        1 3          2        1

Persoane refugiate
sau strămutate în
interiorul aceleiaşi
ţ ări

   3         2      1 3        2         1 3          2        1 3         2        1 3          2        1

Tsunami     3      2      1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
Erupţ ii vulcanice     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1 3          2        1
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2.2.7.FIŞA D. EVALUAREA CAPACITĂŢ I I MANAGERIALE
(partea II)

Tipul de hazard Capacitatea de
alarmare a
populaţ iei
Bună medie slabă

Existenţ a unei
baze legislative
Bună medie slabă

Capacitatea de
avertizare a
populaţ iei
bună medie slabă

Capacitatea de
răspuns
guvernamentală
bună medie slabă

SUMA
SUMA
(împărţ it
ă la 9)

Conflictul armat     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Ciclonul      3     2        1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Seceta     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Cutremurul de
pământ

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1

Epidemiile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Exploziile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Incendiile     3     2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1

Inundaţ iile     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Alunecările de
teren

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1

Accidente majore
pe căile de
comunicaţ ii

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1

Agenţ i dăunători
culturilor agricole

    3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1

Persoane refugiate
sau strămutate în
interiorul aceleiaşi
ţ ări

   3         2      1 3        2         1 3          2        1 3         2        1

Tsunami     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
Erupţ ii vulcanice     3      2       1 3        2         1 3         2        1 3         2        1
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2.2.8.Fişa E.  Evaluarea riscului

Folosind coeficienţ ii de mai sus, se poate calcula valoarea
numerică a riscului pentru fiecare hazard semnificativ în parte. Pentru
exemplul nostru, valoarea cea mai mare rezultă (vezi calculul de mai jos)
se obţ ine pentru cutremurul de pământ. De aici rezultă necesitatea, ca
noua echipă SAR să aibă - în primul rând – un modul de căutare-salvare
încadrat, dotat şi echipat corespunzător.

Să presupunem că, pentru cutremur, rezultă următoarele valori:
- fişa B = 3 , 1, 2, rezultând -după împărţ irea cu 3- o

sumă cu valoarea 2.
- fişa C = 2, 2, 2, 1,2, rezultând -după împărţ irea cu 5- o

sumă cu valoarea 1,8.
- fişa D (partea I şi partea II) = 2, 3, 3 , 3, 2, 3, 2, 3, 2,

rezultând -după împărţ irea cu 9- o sumă cu valoarea
2,55.

Rezultă pentru cutremur:  R = H x V = 2 x 1,8  = 1,4
                                                   M          2,55
Să presupunem că se face acelaşi calcul pentru inundaţ ii ,

rezultând următoarele valori:
- fişa B = 2 , 2, 2, rezultând -după împărţ irea cu 3- o

sumă cu valoarea 2.
- fişa C = 2, 2, 1, 2, 2, rezultând -după împărţ irea cu 5-

o sumă cu valoarea 1,8.
- fişa D (partea I şi partea II) = 2, 3, 3, 3, 2, 3, 3, 3, 3,

rezultând -după împărţ irea cu 9- o sumă cu valoarea
2,77.

Rezultă pentru inundaţ ii: R = H x V = 2 x 1,8  = 1,29
                                                M          2,77
Din cele de mai sus rezultă clar că la alegerea tipurilor de module

ale viitoarei echipe SAR, prima prioritate v-a fi dotarea, echiparea şi
instruirea pe linia limitării efectelor unui cutremur şi ulterior pentru
limitarea efectelor inundaţ iilor.

2.3. Alegerea echipei SAR prin metoda utilităţ ilor

Autorităţ ile administraţ iei publice locale - în urma rezultatelor
obţ inute mai sus la punctul 2.2 - hotărăşte să organizeze o licitaţ ie pentru
organizarea, dotarea şi instruirea unei echipe SAR pentru judeţ ul
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respectiv. Pentru aceasta, s -au stabilit 5 criterii pe baza cărora se vor
analiza ofertele primite.

Pentru a uşura sarcina celor care vor lua decizia, mai jos, se
foloseşte o metodă ştiinţ ifică. Folosirea acestor tipuri de metode – din
care noi am exemplificat doar una -, ne garantează luarea unei decizii
optime.

S-au primit 3 oferte astfel:

Criterii

Varianta

Dotare Cost
intervenţ ie
/ oră

Experienţ ă Mărimea
echipei

Operativ
itate

SAR 1 Standard 300 $/ oră Standard +15% FB
SAR 2 +20% 150 $/oră -10% Standard Slabă
SAR 3 -20% 100 $/oră 10% -15% Bună

Unde : 3 cel mai bun
  2 criteriul mediu
  1 criteriul slab

MATRICEA DE CLASIFICARE CRITERII
Dotare Cost

intervenţ ie/o
ră

Experienţ ă Mărimea
echipei

Operativ
itate

Dotare 1 0 0 0
Cost
intervenţ i
e/oră

0 0 0 0

Experie
nţ ă 1 1 0 0

Mărime
a
echipei

1 1 1 1

Operativ
itate 1 1 1 0

TOTAL 3 4 2 0 1
Coef.
evaluare 0,25 0,35 0,20 0,05 0,15

 Coef. evaluare = 1
Rezultă  :
SAR 1 = 0,25*2+0,35*1+0,20*2+0,05*3+0,15*3 =1,85
SAR 2 = 0,25*3+0,35*2+0,20*1+0,05*2+0,15*1 = 1,95
SAR 3 = 0,25*1+0,35*3+0,20*3+0,05*1+0,15*2 = 2,25

Soluţ ia optimă este SAR 3 deoarece 2,25> 1.95 >1.85
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DECIZIE ÎN CONDIŢ II DE CERTITUDINE

Ofertă
AFAC

Preţ

mii $

Autonomie

Km/h

Personal

Nr.

Amenajări
speciale
Da/Nu

Cost
deservirii
$/h

I 263 100 4 DA 98
II 200 70 5 NU 95
III 300 150 5 NU 103

Criteriu

Variantă

C1
Mii $

C2
Km

C3
Nr.

C4
DA/NU

C5
$/h

V1 263 100 4 DA 98
V2 200 70 5 NU 95
V3 300 150 5 NU 103

Vi ( i= 1,3) = varianta decizională
Cj (j= 1,5) = criteriul de apreciere

         MATRICEA IERARHIZĂRII CRITERIILOR

Criteriul C1 C2 C3 C4 C5
C1 0 0 0 0
C2 1 0 0 1
C3 1 1 0 1
C4 1 1 1 1
C5 1 0 1 1
TOTAL 4 2 2 1 3

I IV - V III II

MATRICEA  UTILITĂŢ ILOR
Criteriul

Variantă
C1 C2 C3 C4 C5

V1 0.37
0

0.60 1 0 0.625

V2 1 0 0 1 1
V3 0 1 0 1 0

Unde:  1 = satisfacţ ie maximă
   0 = satisfacţ ie minimă
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   U11 = (263-300) / (200-300) = 0.370
   U12 = (100-70) / (150-100) = 0.600
   U15 = (98-103) / (95-103) = 0.625

Varianta Utilitatea
sinteză

V1 2.595
V2 3
V3 2

Pentru criterii având exprimare calitativă se pot face conexări
numerice după cum urmează:
FB = 1,00
B   = 0,66
S   = 0,33
NS = 0,00

MATRICEA IERARHIZĂRII CRITERIILOR

Criterii
Specialişti

C1 C2 C3 C4 C5

S1 4 2 3 5 1
S2 5 2 4 3 1
S3 5 2 4 3 1
S4 5 1 4 3 2
S5 5 1 4 3 2
S6 4 2 3 5 1
SUMA 28 10 22 22 8
Kj 0,31 0,1

1
0,24 0,24 0,10

STOTAL= (1+2+3+4+5) x 6 = 15 x 6 = 90
Condiţ ie  Kj =1

Utilitatea sinteză ponderată pentru V i =  (Uij x Kj)

V1 = 0,37*0,31+0,6*0,11+1*0,24+0*0,24+0,65*0,10 = 0,483
V2 = 1*0,31+0*0,11+0*024+1*0,24+1*0,10 = 0,650
V3 = 0*0,31+1*0,11+0*024+1*0,24+0*0,10 = 0,350

Soluţ ia optimă ( varianta care oferă maximum de satisfacţ ie) = V 3
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3. CAPITOLUL III Căutarea persoanelor dispărute în teren

3.1. Introducere

Pe plan internaţ ional, prin termenul căutare -salvare în teren se
înţ elege căutarea oricărei persoane pierdut în teren, în scopul
salvării acesteia.
Obiectivul unei căutări reuşite este realizarea unei salvări
reuşite.
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Principiile teoretice de bază ale căutării sunt enumerate mai jos
astfel:

a) căutarea reprezintă o situaţ ie de urgenţ ă
Căutarea reprezintă o situaţ ie de urgenţ ă deoarece:
- în majoritatea cazurilor, subiectul căutării necesită

asistenţ ă medicală de urgenţ ă;
- în majoritatea cazurilor, subiectul căutării are nevoie de

protecţ ie;
- timpul şi condiţ iile atmosferice distrug urmele;
- un răspuns rapid reduce dificultatea căutării.
 Un răspuns rapid reduce semnificativ mărimea zonei de
căutare, deoarece cu fiecare oră care trece aceasta creşte
semnificativ (vezi figura 3.1).

figura 3.1
De asemenea, şansele de succes ale căutării sunt invers
proporţ ionale cu mărimea zonei de căutare (vezi figura 3.2).
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figura 3.2
Prin mărimea zonei de căutare se înţ elege distanţ a maximă
pe care o poate parcurge subiectul căutării într -o perioadă
determinată de timp (vezi figura 3.3).

figura 3.3

                      Căutarea pe timp de noapte trebuie considerată ca o
oportunitate unică pentru găsirea subiectului deoarece, de
regulă, acesta nu se deplasează în acest timp.
Pentru a răspunde caracterului de urgenţ ă al căutării,
managerul trebuie:
- să asigure un răspuns rapid;
- să continue cercetările pe timp de noapte;
- să mobilizeze şi să menţ ină cât mai mult căutătorii în

teren;
- să creeze o motivare pozitivă a echipei cu care lucrează.
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b) căutarea este o activitate de rezolvare a unei
necunoscute

Găsirea unei persoane pierdute se poate compara cu o poveste
poliţ istă. Urmele lăsate de persoana căutată pot fi descoperite
numai dacă managerul acţ iunilor de căutare coordonează
corespunzător investigaţ iile, interviurile şi alte activităţ i conexe.
Pentru aceasta trebuie să:

- ştii ce fel de urme trebuie să cauţ i;
- cunoşti posibilele destinaţ ii spre care se îndreaptă

subiectul căutării;
- determini exact ultimul loc în care a fost văzut subiectul

căutării;
- determini condiţ iile în care a avut loc incidentul care a dus

la dispariţ ia subiectului căutării;
- verifici permanent dacă subiectul căutării s -a reîntors

acasă sau la un prieten, etc.

c) concentraţ i-vă iniţ ial asupra găsirii urmelor, nu a
subiectului căutării

Acest principiu se referă la :
- urmele sunt mult mai numeroase decât subiecţ ii căutării.

Fiecare subiect lasă în teren o multitudine de urme (atât
ca număr cât şi ca formă);

- descoperirea urmelor reduce substanţ ial dificultatea
căutării .

d) verificaţ i permanent dacă subiectul se mai găseşte în
zona de căutare

Acest principiu se referă la faptul că :
- continuarea căutării fără a mai avea subiect este lipsită de

sens;
- dificultatea căutării creşte rapid în timp;
- trebuie desemnată o persoană special pentru a efectua

acest tip de verificare.
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Prin managementul acţ iunilor de căutare se înţ elege
coordonarea efectivă a eforturilor celor însărcinaţ i cu găsirea
persoanelor pierdute.
Managementul acţ iunilor de căutare este important deoarece,
dacă efortul de căutare nu este bine planificat, organizat,
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coordonat şi executat acest fapt se datorează următoarelor
greşeli la nivel managerial:

- înţ elegerea greşită a particularităţ ilor  muncii de căutare;
- lipsa de cunoştinţ e şi de informare în domeniu;
- lipsa de experienţ ă sau de motivare;
- înţ elegerea insuficientă a răspunderilor care rezultă din

efectuarea acestei munci.
       În acest context, cele mai frecvente greşeli făcute de
managerii acţ iunilor de căutare  sunt:

- lipsa unei pre-planificări sau incapacitatea  de a urma
procedurile recomandate în cadrul acestei;

- folosirea greşită a resurselor existente (în altă ordine
decât cea normală);

- incapacitatea de a asigura o conducere eficientă a tuturor
celor implicaţ i în acţ iunile de căutare;

- adoptarea unui program de muncă ne-adecvat, care duce
la scăderea în timp a performanţ ei managerului.

- Aprecierea greşită a urgenţ ei căutării (pentru înlăturarea
acestei greşeli se poate folosi metoda de evaluare
descrisă în anexa nr.3.2)

Pentru un manager   (dar şi pentru ceilalţ i  participanţ i la
acţ iunile de căutare) cel mai important lucru este să ştie ce?,
când?, cum? şi de ce? atunci când îşi îndeplinesc atribuţ iile
legate de acţ iunile de căutare.
Rezultă că, pentru un manager al acţ iunilor de căutare,
prima regulă de aur este: planifică, organizează şi
conduce!

A doua regulă de aur este: creează un climat de muncă, în
cadrul echipei pe care o conduceţ i, în care oamenii să fie
motivaţ i pentru a lucra  eficient.

  Din aceste reguli de bază, derivă şi alte cerinţ e atât pentru
manager cât şi pentru echipa sa.

 Astfel, cerinţ ele membrilor echipei faţ ă de manager sunt:
- să li se explice clar şi complet care este misiunea lor;
- să fie informaţ i periodic asupra modului de îndeplinire a

prevederilor conţ inute în planul de acţ iune;
- să li se respecte capacităţ ile profesionale şi să fie folosiţ i

în concordanţ ă cu acestea;
- să poată face propuneri de modificare a planului de

acţ iune iniţ ial, atunci când consideră că situaţ ia din teren o
impune;

- să participe efectiv cu propuneri constructive (după
încetarea acţ iunilor de căutare) pentru îmbunătăţ irea
planurilor de acţ iune.
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Cerinţ ele cerute de manager membrilor echipei sunt:
- să aibă abilităţ ile profesionale necesare îndeplinirii

sarcinilor repartizate;
- să aibă echipament adecvat misiunii pr imite;
- să dea dovadă de disciplină şi spirit de cooperare;
- să dea dovadă de iniţ iativă pe timpul desfăşurării acţ iunilor

de căutare.
    Pentru manager mai sunt importante următoarele cerinţ e:

- să poarte un semn distinctiv de identificare (de obicei
uniformă, embleme etc.);

- să-şi facă cunoscută poziţ ia de manager tuturor celor cu
care vine în contact;

- să delege autoritatea îndeplinirii unor sarcini
subordonaţ ilor atunci când situaţ ia operativă este foarte
complexă şi îi depăşeşte capacitatea fizică şi psih ică de
reacţ ie optimă;

- să-şi exercite permanent autoritatea prin luarea unor
decizii oportune;

- să identifice problemele cheie pentru rezolvarea situaţ iilor
operative apărute pe timpul acţ iunilor de căutare.

Pentru realizarea cerinţ elor enumerate mai sus , managerul
acţ iunilor de căutare trebuie să posede următoarele calităţ i:

- integritate;
- curaj;
- iniţ iativă;
- tact;
- entuziasm
- corectitudine;
- anduranţ ă;
- loialitate;
- eficienţ ă;
- responsabilitate.

Cele mai importante domenii în care managerul acţ iunilor de
căutare trebuie să-şi manifeste calităţ ile de mai sus sunt:

- coordonare;
- planificare;
- evaluare;
- luarea deciziei;
- logistică;
- comunicaţ ii;
- operaţ ii aeriene;
- strategii şi tactici.
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Pentru a realiza o planificare iniţ ială a acţ iunilor de căutare, este
necesară realizarea unei evaluări privind tipul de probleme pe
care va fi necesar să le rezolvăm în cazul desfăşurării unor
acţ iuni de căutare. O astfel de evaluare va fi utilă pentru:

- activităţ ile de planificare iniţ ială şi antrenament;
- alocarea resurselor şi întocmirea procedurilor operaţ ionale

standardizate;
- alegerea dotării şi compoziţ iei echipei de căutare;
- luarea unor măsuri de limitare a riscurilor care necesită

acţ iuni de căutare.
Evaluarea este o investigaţ ie sistematică a situaţ ilor potenţ iale care
pot duce la activităţ i de căutare prin analiza următoarelor elemente
(pentru o zonă dată):

- factorii geografici caracteristici ai zonei;
- informaţ ii privind situaţ ia demografică;
- resursele disponibile ale zonei pentru desfăşurarea

acţ iunilor de căutare;
- istoricul acţ iunilor de căutare desfăşurate în zonă.

Datele de mai sus sunt sintetizate într -un raport de evaluare a
vulnerabilităţ ii, care se recomandă a avea următorul format:

I. Introducere.
II. Date geografice şi demografice.
III. Scurt istoric al acţ iunilor de căutare desfăşurate în

zonă.
IV. Descrierea generală a caracteristicilor acţ iunilor de

căutare.
V. Resursele locale disponibile pentru acţ iunile de

căutare.
VI. Modul de repartizare a resurselor umane, materia le şi

financiare pe tipuri de misiuni.
VII. Concluzii.

O atenţ ie deosebită trebuie acordată evaluării resurselor în scopul
de a utiliza la maximum fiecare resursă.
Pentru a evalua mai eficient resursele necesare pentru o misiune
dată este necesar a se răspunde  la 6 întrebări de bază:

a) Disponibilitate (resursă este pregătită pentru a fi folosită
sau sunt necesare îndeplinirea unor proceduri
preliminare?).
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b) Timpul de reacţ ie  (în cât timp resursa devine
disponibilă?).

c) Capacitate (poate resursă să fie folosită repede , eficient
şi în siguranţ ă?).

d) Limitări (ce limitări fizice, mentale, de comunicaţ ii, etc. pot
apare în folosirea unei resurse?).

e) Rezervă (ce altă resursă poate fi folosită atunci când cea
iniţ ială nu este disponibilă?).
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Scopurile întocmirii acestui plan  sunt:
- salvarea de vieţ i umane;
- folosirea eficientă a resurselor materiale, umane şi

financiare;
- folosirea eficientă a timpului.

Acest plan este de fapt o pre -planificare a acţ iunilor de
intervenţ ie care se adaptează apoi la fiecare situaţ ie concretă
rezultată.
Procesul de întocmire a planului iniţ ial cuprinde următoarele etape:

- definirea tipurilor de hazarde şi de probleme potenţ iale
care pot apărea (inclusiv datele istorice relevante privind
acţ iunile de căutare-salvare desfăşurate în zonă);

- stabilirea persoanelor care vor rezolva problemele
potenţ iale enumerate mai sus şi a mijloacelor pe care le
vor folosi;

- obţ inerea aprobărilor legale privind folosirea resurselor
materiale, umane şi financiare stabilite mai sus;

- stabilirea stării reale a resurselor prin executarea unei
recunoaşteri în teren;

- întocmirea procedurilor operaţ ionale standardizate de
acţ iune;

- efectuarea unei confruntări în teren între prevederile
procedurilor operaţ ionale standardizate şi resursele
existente, pentru a clarifica responsabilităţ ile şi a evita
duplicarea eforturilor sau a conflictelor de interese;

- efectuarea unor exerciţ ii de antrenament;
- îmbunătăţ irea procedurilor conform concluziilor rezultate

din analiza exerciţ iilor de antrenament;
- întocmirea variantei finale a planului iniţ ial;
- actualizarea periodică a planului.
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Planul iniţ ial de acţ iune trebuie să cuprindă proceduri
operaţ ionale standardizate pentru :

- notificarea dispariţ iei unei persoane;
- obţ inerea datelor de identificare şi comportamen tale ale

acesteia;
- modul de folosire a cazurilor din trecut care au similitudini

cu cazul de rezolvat;
- stabilirea priorităţ ilor şi responsabilităţ ilor;
- stabilirea metodelor de investigare;
- stabilirea echipei de căutare;
- planificarea acţ iunilor echipei de c ăutare şi monitorizare

acestora;
- asigurarea sprijinului logistic;
- relaţ iile cu mas-media;
- comunicaţ ii;
- salvarea şi evacuarea supravieţ uitorilor;
- încheierea acţ iunilor de căutare;
- analiza acţ iunilor de căutare desfăşurate;
- actualizarea şi îmbunătăţ irea plan ului iniţ ial de acţ iune

(inclusiv a metodelor de antrenament).
Planul iniţ ial de acţ iune se poate considera operaţ ional numai
atunci când fiecare persoană cuprinsă cu responsabilităţ i în acesta
poate răspunde la întrebările clasice: cine?, ce?, unde?, când?,
cum?.
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Acest capitol cuprinde informaţ ii privind: modul de punere în
aplicare planului iniţ ial de acţ iune, modul de efectuare al
investigaţ iilor şi al interviurilor, comportamentul persoanelor
pierdute, stabilirea zonei probabile de căutare şi tacticile de limitare
a acesteia, stabilirea probabilităţ ii de găsire a persoanelor
dispărute, găsirea şi interpretarea urmelor, norme de salvare şi
evacuare a persoanelor găsite şi influenţ a factorilor externi.

3.6.1 Modul de punere în aplicare a planului iniţ ial de
acţ iune

Pentru a pune în aplicare planul iniţ ial de acţ iune, managerul
acţ iunilor de căutare trebuie să cunoască o serie de informaţ ii
privind situaţ ia operativă, cu ajutorul cărora să adapteze planul
existent la situaţ ia de fapt.
Cele mai importante informaţ ii privind situaţ ia operativă sunt:
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- date despre persoana dispărută  (sex , vârstă, potenţ ialul
de supravieţ uire, distanţ a posibilă parcursă, probabilitatea
de detecţ ie, mijloace de deplasare posibil a fi folosi te).

- ultima poziţ ie în care a fost văzută persoana dispărută
(PLS) şi ultima poziţ ie pe care se ştie că a ocupat -o
persoana dispărută (LKP). Cunoaşterea acestor poziţ ii
ne ajută la măsurarea ariei de căutare şi a punctului de
începere a acţ iunilor de căuta re.

- circumstanţ ele care au determinat rătăcirea persoanei
dispărute (când şi unde s-a constatat lipsa persoanei, cât
timp a trecut de la constatarea lipsei acesteia etc.).

- adaptarea resurselor planificate la situaţ ia operativă
din teren (echipamente de deplasare în teren,
echipamente de detecţ ie, echipamente de supravieţ uire,
echipamente de semnalizare, echipamente de
comunicaţ ii, nivelul de experienţ ă al echipelor de căutare,
gradul de folosire al voluntarilor sau rudelor, etc.).

- starea fizică a persoanei dispărute (care este
probabilitatea ca persoana să fie obosită, înfometată,
bolnavă, depresivă etc.). Aceste informaţ ii ajută la
evaluarea şanselor de supravieţ uire, distanţ ei probabile
parcurse etc.

- starea medicală a persoanei dispărute (se consultă
familia sau mai ales medicul de familie asupra
antecedentelor medicale ale persoanei dispărute)

- profilul psihologic al persoanei dispărute (mai ales
atitudinea subiectului faţ ă de viaţ ă şi faţ ă de sine însuşi).

- starea vremii (ne furnizează informaţ ii privind s tarea
probabilă în care se poate află persoana dispărută:
hipotermie, hipertermie, în mişcare sau în staţ ionare,
căutând adăpostire)

- analiza terenului (este necesară pentru a stabili aria de
căutare şi a verifica dacă au apărut modificări ale terenului
faţ ă de cea ce s-a luat în considerare în planificarea
iniţ ială). Se vor analiza existenţ a barierelor naturale,
formele de planimetrie, căile de comunicaţ ii, aşezări
umane etc.

După culegerea acestor informaţ ii, managerul acţ iunilor de căutare
şi echipa sa pot trece situaţ ia pe hartă (în mod deosebit aria de
căutare probabilă) în vederea alegerii variantei de acţ iune.
O importanţ ă deosebită o reprezintă notificarea dispariţ iei
persoanei.
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Această notificare nu poate conţ ine toate informaţ iile iniţ iale de
care aveţ i nevoie, de aceea încercaţ i să obţ ineţ i completarea
acestora urmărind lista de mai jos:

- numele persoanei care transmite notificarea şi modul de
legătură cu aceasta.

- numele, vârsta, sexul şi adresa persoanei (persoanelor)
dispărute.

- de când s-a constatat lipsa persoanei.
- îmbrăcămintea sau echipamentul aflat în dotarea

persoanei dispărute.
- PLS ŞI LKP.
- acţ iuni de căutare deja în curs de desfăşurare.
- date despre starea vremii.

Pe baza informaţ iilor primite şi a planului iniţ ial de acţ iune,
managerul acţ iunilor de căutare poate întocmi planul de acţ iune
(POA), care reprezintă planul iniţ ial de acţ iune adaptat la cazul
concret de rezolvat.
Secvenţ ele de întocmire ale POA sunt:

- verificarea (eventual redistribuirea) încadrării cu personal
a echipei manageriale şi a celei de căutare.

- trecerea situaţ iei curente pe hartă şi actualizarea periodică
a acesteia.

- stabilirea unui profil psihologic al persoanei căutate.
- stabilirea obiectivelor acţ iunii de căutare.
- determinarea zonei de căutare şi segmentarea acesteia.
- determinaţ i probabilitatea de găsire a persoanei dispărute

într-o zonă segmentată.
- alocaţ i resursele necesare echipei (echipelor) de căutare.
- transmiteţ i ordinele de acţ iune echipei de căutare

(obligatoriu în scris).
- coordonaţ i acţ iunile de căutare.

Este important de subliniat că aplicarea planului de acţ iune se
divide pe perioade de maxim 12 ore (după care, mai ales
personalul din teren, trebuie schimbat). Un exemplu de plan de
acţ iune pe un segment de 12 ore este prezentat în anexa 3.1.

3.6.2 Modul de efectuare al investigaţ iilor şi al
interviurilor

De multe ori tehnicile de investigaţ ii nu sunt folosite în mod corect
sau sunt folosite cu întârziere. O investigaţ ie bine condusă şi
efectuată la timp pot descoperi informaţ ii importante pentru
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desfăşurarea acţ iuni lor de căutare, realizându-se o importantă
economie de timp, efort, bani şi poate de vieţ i.
Principiile generale ale investigaţ iilor sunt:

- fă-ţ i o imagine asupra situaţ iei, pornind de la datele şi
informaţ iile pe care le deţ ineţ i în acel moment  ( evitaţ i
metoda de a fă forma întâi o părere şi apoi de a căuta
acele date şi informaţ ii care să confirme această părere).

- activitatea de căutare a urmelor este un proces continuu
(nu se opreşte decât atunci când persoana dispărută este
găsită).

- nu porniţ i o investigaţ ie dacă nu aveţ i un minim de date şi
informaţ ii.

- nu minimalizaţ i importanţ a unei urme.
- o singură persoană nu poate să cunoască, în mod corect,

toate faptele care au avut loc.
- prin găsirea urmelor se ajunge la persoana dispărută.

Găsirea acestora reduce mult din dificultatea acţ iunilor de
căutare.

Principiile activităţ ii de investigare sunt:
- investigaţ iile încep imediat după primirea notificării iniţ iale.
- investigaţ ia se desfăşoară până persoana pierdută este

găsită. În cazul  întreruperii acţ iunilor d e căutare,
investigaţ ia se continuă dar folosind forţ e şi mijloace mult
reduse.

- investigaţ ia se conduce de persoane cu pregătire în acest
sens şi care nu au şi alte sarcini de rezolvat pe timpul
acţ iunilor de căutare.

- nu ignora nici o informaţ ie. Este mai bine să primeşti o
informaţ ie şi să realizeze după aceea că nu este
folositoare, decât să ignori o informaţ ie care, mai târziu, să
se dovedească de importanţ ă deosebită.

Principalele informaţ ii necesare pentru realizarea unei
investigaţ ie eficiente  ( şi  sursele de obţ inere a acestora) sunt:

- profilul psihologic al persoanei dispărute (partenerii de
călătorie).

- echipamentul din dotare (partenerii de călătorie, prieteni,
rude).

- planul de deplasare (partenerii de călătorie, prieteni, rude).
- locul (drumul) dispariţ iei (partenerii de călătorie, prieteni,

rude, martori din zonă).
- condiţ ia fizică şi psihică a persoanei dispărute (prieteni,

rude, medicul de familie, partenerii de călătorie etc. ).
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- atitudinea mentală (prieteni, rude, medicul de familie,
partenerii de călătorie, preot etc. ).

- obiceiuri, preferinţ e, interese, hobby etc. (prieteni, rude,
medicul de familie, partenerii de călătorie, colegi de
serviciu etc.).

- relaţ iile interumane (familie, rude, prieteni, colegi de
serviciu, partenerii de călătorie).

- dosar penal (organele de ordine publică).
- situaţ ia financiară (familie, prieteni, creditori, instituţ ii

financiare, colegi de serviciu).
- fotografii ale persoanei dispărute (familie, rude, instituţ ii de

învăţ ământ etc.).

Interviul este principala cea mai efi cientă de investigare.
Principalele informaţ ii care se obţ in sunt de 2 feluri:

- de căutare = necesare componenţ ilor echipelor de
căutare pentru a şti  ce trebuie să facă.

- de planificare = necesare managerului echipelor de
căutare pentru a folosi cele mai bune strategi şi tactici.

Persoanele intervievate care pot deţ in informaţ ii importante pentru
desfăşurarea acţ iunilor de căutare sunt:

- colegii de călătorie.
- părinţ ii, soţ ia (soţ ), copii, alte rude, prieteni apropiaţ i.
- colegi de serviciu, medicul de familie,  poliţ işti, vecini de

locuinţ ă, parteneri de afaceri.
- persoane care au organizat călătoria, persoane care au

procurat echipamente pentru călătorie, persoane care
cunosc zona de căutare.

- alte persoane conform evoluţ ie situaţ iei operative.

Principalii paşi de conducere a unui interviu :
- prezentaţ i-vă şi explicaţ i cu exactitate care este scopul

discuţ iei.
- creaţ i o atmosferă destinsă de purtare a discuţ iei.
- începeţ i cu punerea unor întrebări mai uşoare, pentru a

reduce tensiunile şi a nu răni sentimentele inte rlocutorului.
- lăsaţ i persoana să-şi manifeste sentimentele.
- adaptaţ i planul de interviu la condiţ iile concrete.
- pregătiţ i psihologic persoana intervievată pentru a

răspunde ţ i la unele întrebări cu caracter mai personal.
- mai mult de 90% din timpul interviu lui ascultaţ i-vă

interlocutorul (nu veţ i obţ ine informaţ ii relevante dacă
vorbiţ i prea mult).
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Pentru a ajuta persoana intervievată să pornească discuţ ia şi să
o continue în mod eficient , se pot folosi următoarele tehnici
simple:

- folosiţ i, la început, înt rebări care necesită răspunsuri
simple (cel mult câteva cuvinte).

- în continuare, folosiţ i întrebări mai complexe (de tipul “ Ce
crezi că se va întâmpla ?” sau “ De ce consideri că …?”)
pentru a determina persoana intervievată să vorbească
cât mai mult asupra subiectului de interes.

- încurajaţ i persoana să continue să vorbească (nu emiteţ i
nici un mesaj explicit sau implicit de încheiere a discuţ iei,
acceptaţ i părerile emise de intervievat, nu interveniţ i decât
în cazul că aveţ i informaţ ii noi de transmis car e să
determine prelungirea interviului ).

- reluaţ i discuţ ia privind o anumită informaţ ie de interes (de
exemplu face-ţ i rezumatul unei idei şi întrebaţ i persoana
intervievată dacă aţ i interpretat corect problema).

- pe timpul interviului nu uitaţ i întrebările  cheie: ce s-a
întâmplat? ,

      unde ?, când? , cine? , de ce ?.
Informaţ iile obţ inute trebuie să ne ajute la completarea imaginii
asupra a ceea ce  s-a întâmplat şi asupra a ceea ce avem de făcut
pornind de la următoarele necesităţ i de informare, stric t necesare
desfăşurării acţ iunilor de căutare:

- determinarea tipului de urme ce trebuie căutate.
- care era destinaţ ia persoanei pierdute.
- identificarea ultimului loc unde persoana pierdută a fost

văzută.
- cunoaşterea exactă a modului cum a dispărut persoana

căutată.
- verificarea periodică a posibilităţ ii ca persoana dispărută

să se întoarcă acasă sau la prieteni.

3.6.3 Comportamentul persoanelor pierdute

Aşa cum s-a menţ ionat deja, căutarea este o urgenţ ă. Din punct de
vedere cantitativ, se poate evalua nivelu l de urgenţ ă al acţ iunilor de
căutare folosind metoda din anexa nr. 3.2. Aceasta ne ajută mai
ales pe timpul planificării acţ iunilor de căutare, pentru a repartiza
resursele în concordanţ ă cu nivelul de urgenţ ă cerut.
Factorii care afectează comportamentu l persoanei dispărute

sunt:
- bioritmul persoanei dispărute.
- starea generală de sănătate.
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- experienţ a în rezolvarea situaţ iilor de supravieţ uire.
- Efectele psihologice induse persoanei dispărute de mediul

înconjurător.
Categoriile generale în care se pot înc adra persoanele
pierdute, în funcţ ie de vârstă,  sunt:

- copii între 1-3 ani (nu-şi dau seama ce înseamnă a fi
pierdut, nu au simţ ul deplasării în teren, sunt curioşi faţ ă
de orice obiect sau situaţ ie, vor folosi cel mai convenabil
loc pentru a se odihni sau dormi).

- copii între 3-6 ani (pot parcurge distanţ ei mai mari, ştiu
ce înseamnă a fi pierdut şi încearcă să se întoarcă acasă,
urmează copii mai mari, sunt foarte interesaţ i în a
cunoaşte mediul înconjurător iar unii dintre ei a fost
educaţ i să se ferească de străini îngreunând munca
echipei de căutare)

- copii între 6-12 ani (simţ  de orientare în teren mai
dezvoltat, se simt speriaţ i în medii pe care nu le cunosc,
pot să fugă în mod intenţ ionat pentru a atrage atenţ ia sau
a evita aplicarea unei pedepse, de ce le mai multe ori nu
răspund la apeluri, întunericul slăbeşte voinţ a de
supravieţ uire).

- bătrânii peste 65 ani  (pot suferii de senilitate sau boala
lui Alzheimer, se simt atraşi de persoanele al căror
comportament se apropie de fanteziile lor, îşi amintesc
mai repede de lucruri din trecut decât de cele din prezent,
obosesc repede mental sau fizic, au probleme de vedere
sau de auz care îngreunează găsirea lor).

- retardaţ ii  mentali de orice vârstă  (acţ ionează şi
reacţ ionează la fel cu copii de 6 -12 ani, în general nu
răspund când sunt strigaţ i pe nume, de cele mai multe ori
stau cu zilele în acelaşi loc, nu fac nimic pentru a se salva)

- dezamăgiţ ii de viaţ ă  ( de cele mai multe ori caută
singurătatea, nu răspund chemărilor celor care le
deranjează singurătatea, caută locuri de adăpostire  lângă
lacuri, dealuri, zone împădurite etc.).

Caracteristicile de comportament ale persoanelor pierdute în
funcţ ie de specializarea acestora,  sunt:

- turişti (urmează un traseu prestabilit cu o destinaţ ie clară,
întâmpină dificultă ţ i atunci când condiţ ii de drum se
schimbă sau drumul devine incert de exemplu datorită
depunerilor de zăpadă, sunt foarte dependenţ i de
existenţ a unui ghid sau unor semne turistice).
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- vânători (se concentrează mai mult asupra vânătorii
decât asupra drumului, pătrund în zone greu de străbătut
sau periculoase cum ar fi mlaştini sau cu zăpadă groasă,
au tendinţ a de a-şi supralicita capacităţ ile fizice dincolo de
normal, nu sunt atenţ i la sosirea nopţ ii, nu sunt pe deplin
pregătiţ i pentru schimbări bruşte ale c ondiţ iilor
atmosferice).

- pescari ( sunt bine orientaţ i privind poziţ ia spaţ ială în care
se află, sunt vulnerabili la accidente datorită epuizării
fizice, de regulă au un mijloc de transport pe apă, cel mai
adesea se bune mai mult problema salvare  decât ce a a
căutării persoanei).

- alpinişti (sunt în general foarte bine echipaţ i şi dotaţ i, au
tendinţ a să rămână lângă drumurile marcate, sunt
vulnerabili la schimbările bruşte ale vremii sau acţ iunii
hazardelor cum ar fi avalanşele, necesită de regulă atât
acţ iuni de căutare cât şi de salvare).

Informaţ iile de cea mai mare relevanţ ă privind predicţ ia modului de
comportament al persoanelor pierdute, sunt:

- categoria de persoană pierdută şi circumstanţ ele pierderii
acestei.

- date şi informaţ ii despre terenul în care  se determină zona
de căutare.

- condiţ iile atmosferice.
- tipul de personalitate al persoanei pierdute.
- condiţ ia fizică a persoanei pierdute.
- starea sănătăţ ii persoanei pierdute.

3.6.4 Folosirea teoriei probabilităţ ilor în acţ iunile de
căutare

Folosirea teoriei probabilităţ ilor este necesară şi utilă în planificarea
şi organizarea acţ iunilor de căutare deoarece:

- asigură distribuţ ia sau redistribuţ ia optimă a resurselor.
- asigură o eficientizare a delimitării zonei de căutare şi a

segmentării acesteia.
- asigură luarea unei decizii pe baze ştiinţ ifice privind dacă

şi când să se întrerupă acţ iunile de căutare.
- ajută în explicarea argumentelor cu care vă susţ ineţ i

poziţ ia în faţ a familiei persoanei dispărute, autorităţ ilor
administraţ iei publice locale şi a mas -mediei.
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- deciziile fundamentate pe baza teoriei pot fi folosite ca
probe în caz de declanşare a unor litigii.

Modul de desfăşurare al evenimentelor în timp este arătat în figura 3.4.

figura 3.4

3.6.4.1 Ecuaţ ia de bază a căutării

Ecuaţ ia de bază este:  P a × Pd = Ps unde:

-    Pa = probabilitatea de zonă (ca persoana dispărută sau
urmele lăsate de acesta        să se găsească în zona de căutare).

- Pd = probabilitatea de detecţ ie (ca persoana dispărută sau
urmele lăsate de acesta să fie găsite în zona de căutare ).

- Ps = probabilitatea ca acţ iunile de căutare să se încheie cu
succes (prin găsirea persoanei dispărute sau a urmelor
acesteia).

Folosirea acestei formule poate ajuta managerul acţ iunilor de
căutare să-şi stabilească priorităţ ile, să planifice şi organize ze
acţ iunile de căutare aşa cum se arată în următorul exemplu.
Dacă zona de căutare a fost împărţ ită în două segmente şi ca
urmare a folosirii formulei de mai sus, managerul poate fi informat
astfel despre probabilităţ ile existente:

- probabilitatea ca persoana pierdută să se găsească în
segmentul A este de 20%, iar probabilitatea de detecţ ie
este de 50%. Rezultă că probabilitatea de succes este de
10%.

- probabilitatea ca persoana pierdută să se găsească în
segmentul B este de 40%, iar probabilitatea de detecţ ie
este de 60%. Rezultă că probabilitatea de succes este de
24%.
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Coroborând cele de mai sus cu alte date şi informaţ ii, managerul
poate să planifice şi organizeze acţ iunile de căutare optând , de
exemplu, pentru folosirea majorităţ ii resurselor în desfăşur area
acţ iunilor de căutare pentru segmentul B.

3.6.4.2 Stabilirea zonei probabile de căutare

Teoretic, zona probabilă de căutare este S = Π × R2 - unde prin R
se înţ elege distanţ a maximă posibilă pe care persoana pierdută o
poate parcurge -.
Valoarea lui R se determină pornind de la metoda de calcul
explicată în figurile 3.1 şi 3.2, paragraful a), subcapitolul 1.2.
Factorii care influenţ ează stabilirea zonei probabile de căutare
sunt:

- natura terenului (mai ales bariere naturale).
- urmele fizice găsite.
- date privind alte acţ iuni de căutare desfăşurate în zonă.
- limitările fizice şi psihice ale persoanei pierdute (uşurinţ a

de mişcare, adăposturi existente, apă şi mâncare în zonă,
etc. ).

3.6.4.3 Metode tactice de limitare şi segmentare a
zonei probabile de căutare

Atunci când se planifică, organizează şi desfăşoară acţ iuni de
căutare, nu se foloseşte zona probabilă de căutare reieşită din
calcul. Pornindu-se de la această zonă se face o limitare
(reducere) a ei, justificată de următoarele constatări cu caracter
practic:

- cu cât zona de căutare este mai mică, cu atât timpul de
căutare se reduce iar şansele de găsire a persoanei
pierdute cresc.

- de cele mai multe ori resursele materiale şi umane sunt
limitate.

- configuraţ ia terenului şi comportamentul persoanei
pierdute fac ineficientă desfăşurarea căutării în anumite
părţ i ale zonei probabile de căutare.

Limitarea zonei probabile de căutare necesită o evaluare şi analiză
iniţ ială rapidă a terenului, pentru a stabili un perimetru în cadrul  zonei
probabile de căutare, în care se  vor concentra acţ iunile de căutare.
Stabilirea limitării zonei probabile de căutare este o urgenţ ă, mai ales
atunci când este foarte probabil ca persoana pierdută să se afle în
mişcare.
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De reţ inut că, limitarea zonei probabile de căutare nu este posibilă în
toate cazurile.
Cele mai folosite metode tactice de limitare a zonei probabile de
căutare sunt următoarele:

- blocarea drumurilor rutiere, a potecilor şi inspectarea taberelor
sau a adăposturilor (dacă în zonă există căi de deplasare sau
tabere, aceste elemente pot fi folosite de persoana pierdută cu
scopul de a părăsi zona, de aceea se impune blocarea lor
conform figurii 3.5).

figura 3.5

- folosirea punctelor de observare forestiere sau a observării
aeriene ( în zonele puternic împădurite se poate fo losi
observarea directă din puncte înalte ale terenului, iar când
acest lucru nu este posibil se foloseşte observarea aeriană,
vezi figura 3.6).
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figura 3.6

- urmărirea curselor (această metodă implică cercetarea zonelor
neîmpădurite, scotocirea marginilor drumurilor, luminarea
drumurilor de acces).

- linia de orientare (de la un punct caracteristic al zonei
probabile de căutare componenţ i ai echipei de căutare
marchează cu benzi de hârtie sau cârpă care marchează
direcţ iile spre cele mai apropiate drumuri, tabere, adăposturi
etc., conform figurii 3.7 şi 3.8, în ideea că persoana pierdută le
va urmări atunci când va da de ele).

figura 3.7
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figura 3.8
După limitarea zonei probabile de căutare, se trece la segmentarea
(sectorizarea) acesteia.
Segmentarea (sectorizarea) zonei probabile de căutare  este cea mai
importantă activitate din întreaga strategie a acţ iunilor de căutare şi are
drept scop să:

- asigure o acoperire completă a zonei.
- asigure schimbarea obiectivelor în timp rezonabil.
- reducă efortul depus de componenţ ii echipei de căutare.

Scopul segmentării (sectorizării) zonei probabile de căutare este
împărţ irea acesteia în zone mai mici, care să uşureze căutarea efectuată
a echipei de căutare.
În scopul realizării segmentării (sectori zării) trebuie să se ia în calcul
următorii factori:

- toate informaţ iile despre persoana pierdută.
- acţ iunile deja întreprinse.
- urmele deja raportate şi gradul de credibilitate al acestora.
- analiza terenului în zona de căutare (forme de relief,

densitatea vegetaţ iei).
- resursele disponibile (inclusiv mărimea şi capacitatea echipei

de căutare care poate fi folosită în teren).
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- modul de acces în zona probabilă de căutare şi mijloacele de
transport disponibile.

- starea vremii (inclusiv prognoza pe perioada probabil ă de
desfăşurare a acţ iunilor de căutare).

Pentru a realiza segmentarea (sectorizarea) zonei probabile de căutare
se vor folosi următoarele tipuri de graniţ e (delimitări):

- naturale: creste (coame) montane, fundul văilor, ape
curgătoare, zone neîmpădurite, defilee, coasta mărilor).

- create de om: drumuri, garduri, linii de înaltă tensiune, pereţ i.
- improvizate: marcaje turistice, relee de transmisie, catarge,

etc.
În general, mărimea fiecărui segment (sector) se alege astfel ca o echipă
de căutare să-l poată acoperi în 4-6 ore (aproximativ jumătate de tură).
Câteva norme orientative privind căutarea  sunt:

- în jumătate de tură (aproximativ 6 ore) se pot acoperi circa 100
la 250 acrii.

- în cazul în care nu se foloseşte o tehnică de căutare în caroiaj
(reţ ea), 160 de acrii pot fi acoperiţ i, de o echipă de căutare
formată din 10-12 componenţ i, în 4 ore.

- dacă se folosesc câini de căutare, o echipă de acest tip
acoperă 160 acrii în 2-6 ore.

Pentru a reduce efortul depus de componenţ i echipei de căutare, trebuie
ca:

- echipa să nu trebuiască a traversa înălţ imi, văi, ape curgătoare
sau alte forme de relief.

- resursele să fie folosite conform distribuţ iei lor faţ ă de
specificul fiecărui segment (elicoptere pentru zonele
neîmpădurite, câini pentru zonele împădurite, a lpinişti pentru
zonele stâncoase, etc.).

- folosiţ i ca puncte de plecare pentru începerea căutării zonele
cele mai înalte de teren.

Fiecărui segment (sector) i se calculează o probabilitate de zonă – Pa -,
reuşind astfel o ordonare a segmentelor (sectoarelor ) în ordinea
priorităţ ilor.
Cea mai uzitată metodă de ordonare a priorităţ ilor de căutare este
metoda Mattson (metoda consensului) , care constă în parcurgerea a
2 paşi (vezi anexa nr.3.3):

- fiecare membru al echipei de planificare atribuie o valoare Pa

fiecărui segment (sector) în mod individual şi independent
(valoarea totală trebuie să fie 100%, iar fiecare segment nu
poate primi valoarea 0%).

- se face media valorilor acordate pe fiecare segment (sector).
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Formula matematică cea mai folosită pentru a calcula probabilitatea de
detecţ ie – Pd – este:
Pd = 100 – ( 0,5 × S )%

unde S = suprafaţ a de căutare, în mile pătrate.

În tabelul nr. 3.9, este exemplificat modul de calcul al elementelor care
intră în calculul probabilităţ ii de căutare.

Pd % Distanţ a
(picioare)

Nr. Căutători Ore* Total
căutători/oră

5 190 27,8 3,5 97,2
10 180 29,3 3,5 102,7
15 170 30,1 3,5 108,7
20 160 33 3,5 115,5
25 150 35,2 3,5 123,2
30 140 37,7 3,5 132
35 130 40,6 3,5 142,2
40 120 44 3,5 154
45 110 48 3,5 168
50 100 53 3,5 185,5
55 90 58,7 3,5 205,3
60 80 66 3,5 231
65 70 75,4 3,5 264
70 60 88 3,5 308
75 50 105,6 3,5 369,6
80 40 132 3,5 462
85 30 176 3,5 616
90 20 264 3,5 924
95 10 528 3,5 1848
100

Tabelul nr.3.9 Căutare pe caroiaj(pentru a căuta o suprafaţ ă
de 1 milă2 )

* O echipă de căutare mediu antrenată parcurge 1 milă în 3,5 ore
În cazul în care o anumită zonă este căutată de mai multe ori, formula
pentru calculul probabilităţ ii de căutare cumulate este:

Pd = 1 – ( a × b × c )  × 100 %   unde
     a = 1 – (Pd pentru prima căutare).

b = 1 – (Pd pentru a doua căutare).
     c = 1 – (Pd pentru a treia căutare).
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De exemplu , dacă zona v-a fi căutată cu elicopterul (Pd=20%), apoi cu o
echipă de căutare cu câini (Pd=50%) şi în final cu o echipă de căutare
simplă (Pd=25%) rezultă:

a = (1-0,2) = 0,8
b = (1-0,5) = 0,5
c = (1-0,25) = 0,75

Pd = 1- (0,8×0,5×0,75)×100 = 70%

Pentru o mai uşoară calculare a probabilităţ ii de căutare cumulate se
poate folosi tabelul din figura 3.10.

5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 95

5 10 15 19 24 29 34 38 43 48 53 57 62 67 72 76 81 86 91 95
10 15 19 24 28 33 37 42 46 51 55 60 64 69 73 78 82 87 91 96
15 19 24 28 33 37 41 45 49 53 58 62 66 70 75 79 83 87 92 96
20 24 28 32 36 40 44 48 52 56 60 64 68 72 76 80 84 88 92 96
25 29 33 36 40 44 48 51 55 59 63 66 70 74 78 81 85 89 93 96
30 34 37 41 44 48 51 55 59 62 65 69 72 76 79 83 86 90 93 97
35 38 42 45 48 51 55 58 61 64 67 71 74 77 81 84 87 90 94 97
40 43 46 49 52 55 58 61 64 67 70 73 76 79 82 85 88 91 94 97
45 48 51 53 56 59 62 64 67 70 73 75 78 81 84 86 89 92 95 97
50 53 55 58 60 63 65 68 70 73 75 78 80 83 85 88 90 93 95 98
55 57 60 62 64 66 69 71 73 75 78 80 82 84 87 89 91 93 96 98
60 62 64 66 68 70 72 74 76 78 80 82 84 86 88 90 92 94 96 98
65 67 69 70 72 74 76 77 79 81 83 84 86 88 90 91 93 95 97 98
70 72 73 75 76 78 79 81 82 84 85 87 88 90 91 93 94 96 97 99
75 76 78 79 80 81 83 84 85 86 88 89 90 91 93 94 95 96 98 99
80 81 82 83 84 85 86 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99
85 86 87 87 88 89 90 90 91 92 93 93 94 95 96 96 97 98 99 99
90 91 91 92 92 93 93 94 94 95 95 96 96 97 97 98 98 99 99 99
95 95 96 96 96 96 97 97 97 97 98 98 98 98 99 99 99 99 99 99

Tabelul nr. 3.10. Pentru calcula re mai uşoară a probabilităţ ii de căutare
cumulate

Prima coloană din stânga reprezintă Pd cumulată până în
momentul noului calcul, iar prima linie de sus reprezintă Pd pentru noua
acţ iune de căutare.

De exemplu, dacă Pd1=45% iar Pd2= 15% rezultă Pd cumulat=53%.

Managerul acţ iunilor de căutare poate folosi Pd cumulat ca un instrument
de calcul pentru a decide, dacă:

- este necesară o nouă cercetare a zonei de căutare.
- este necesară mărirea zonei de căutare.
- este necesară folosirea unor resurse diferite sa u noi.
- este necesară justificarea deciziei luate faţ ă de mas -media,

rude, autorităţ ile publice sau tribunal.
Pentru a realiza o folosire cât mai eficientă a metodelor de calcul de mai
sus, managerul acţ iunilor de căutare poate combina următoarele
variabile:

- timpul disponibil de îndeplinire al misiunii.
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- Pd dorită sau acceptată.
- mărimea zonei de cercetat.
- tipul de resurse folosite.
- metoda de căutare (sau combinaţ ia de metode) folosită.
- mărimea echipei de căutare.

O dată cu calcularea Pa şi Pd, se poate trece la calculul probabilităţ ii de
succes – Ps – a acţ iunilor de căutare, folosind formula Pa × Pd = Ps.
De asemenea , calcularea Ps este utilă şi pe timpul activităţ ii de evaluare
a acţ iunilor de căutare desfăşurate, deoarece prin comparare cu
rezultatele din teren se pot aduce corectările necesare instrumentelor de
planificare pentru eficientizarea acestora.
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Echipele de căutare trebuie să pornească de la următoarele reguli
fundamentale de angajare în teren :

- stabilirea priorităţ ilor şi urgenţ elor de acţ iune.
- acordarea de prioritate activităţ ii de găsire a urmelor.
- întocmirea unui plan de acţ iune în teren.
- aplicarea tacticilor standardizate de desfăşurare a căutării în

teren.
Principiile generale  care se aplică în cazul căutării urmelor sunt:

- căutarea urmelor este un proces care începe odată cu
planificarea iniţ ială a acţ iunilor de căutare şi se încheie odată
cu găsirea persoanei dispărute.

- găsirea, interpretarea şi orientarea după urme este o
aptitudine care se dezvoltă în timp şi care trebuie exersată în
timp.

- evitaţ i metoda de aţ i forma întâi o părere despre metoda de
căutare pe care o veţ i folosi şi a căuta ulterior numai
informaţ iile necesare pentru a justifica această opinie.

- evitaţ i formularea imediată a unei opinii asupra valorii unei
urme.

- obţ ineţ i informaţ ii de la orice persoană, fiind conştient că
nimeni nu deţ ine toate informaţ iile.

- persoana dispărută trebuie privită ca un generator de urme
(semnale), iar componenţ ii echipei de căutare ca receptări de
urme (semnale).

Tipurile de urme pot fi:
- fizice = urme de paşi, mucuri de ţ igară, ambalaje de diferite

tipuri, etc.
- înregistrări = jurnale de drum, planuri de călătorie, registre de

şedinţ e.
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- personale = martori oculari, ultimul punct în care a fost văzută
persoana dispărută, prieteni, familie.

- evenimente = semnale luminoase, focuri de tabără, etc.

Pentru obţ inerea informaţ iilor privind urmele , se pot folosi următorii
paşi:

- stabilirea categoriei de persoană dispărută (copil, bătrân,
vânător, etc.) şi gradului de detectabilitate a acesteia.

- căutarea oricărei date statistice existente privind categoria de
persoană dispărută (această informaţ ia v -a fi folosită ca punct
de pornire pentru toate acţ iunile ulterioare).

- stabiliţ i cu exactitate ultimul punct în care a fos t văzută
persoana şi ultima poziţ ie cunoscută a persoanei pierdute (vă
oferă practic locul de unde să începeţ i căutarea urmelor).

- circumstanţ ele în care s-a pierdut persoana.
- informaţ ii despre persoana dispărută (condiţ ie fizică şi psihică,

personalitate, echipament).
Pe timpul obţ inerii de informaţ ii privind urmele, trebuie să ţ inem cont de
următoarele:

- starea persoanei pierdute este necunoscută.
- timpul şi vremea distrug urmele.
- un răspuns rapid scade semnificativ mărimea zonei de

căutare.
- în timp, situaţ ia persoanei dispărute poate să se agraveze.

Pentru managerul acţ iunilor de căutare, măsurile generale urgente pe
care trebuie să le ia sunt:

- să declanşeze cât mai urgent acţ iunile de căutare.
- să nu întrerupă acţ iunile de căutare pe timp de noapte (când

de regulă persoana pierdută nu se află în deplasare).
- să asigure echipele de căutare, pe parcursul desfăşurării

acţ iunilor, cu resursele necesare.
- să creeze o motivare pozitivă a celor cu care lucrează pentru

rezolvarea situaţ iei de urgenţ ă.
- să coordoneze acţ iuni de căutare şi în alte locuri decât în zona

de căutare (casa persoanei dispărute, casa unui prieten, un
bar, etc.).

Dintre tacticile operaţ ionale folosite pe timpul căutării urmelor
menţ ionăm pe cele mai importante, după cum urmează:

- folosiţ i căutarea cu câini, mai întâi, în segmentul (sectorul) cu
prioritatea cea mai mare.

- folosiţ i căutarea de tip grilă cu intervale de circa 200 picioare.
- reluaţ i căutarea într-un segment (sector) dar folosind alt tip de

resursă.
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- intervievaţ i persoanele care locuiesc sau lucrează în zonă.
- declanşaţ i sirenele maşinilor de căutare la intervale de o oră,

dar din aceeaşi locaţ ie.
- folosiţ i 3 persoane pentru a analiza toate urmele găsite de

echipele de căutare.
- elicopterele vor survola zonele fără acoperiri de două ori pe zi

la joasă altitudine.
Tacticile pot fi:

- pasive (atunci când datele ne permit să considerăm că
persoana pierdută se va deplasa şi va apare într -o zonă
cunoscută). În acest caz se pot folosi baloane, sirene, focuri,
etc.

- active (situaţ iile care nu se încadrează în cea menţ ionată mai
sus şi în care se folosesc, de exemplu căutarea urmelor sau
căutarea în grilă).

Procedurile active de detecţ ie folosite pot fi de trei tipuri:
- tipul I (criteriul de bază este viteza) . Se foloseşte atunci

când se consideră că persoana pierdută este activă şi
cooperează cu echipa de căutare. Cel mai adesea, acest tip
de căutare ne spune unde să nu mai căutăm .

- tipul II (criteriul de bază este eficienţ a) . Se foloseşte în
acele segmente (sectoare) unde primul tip de metodă a găsit
urme sau când zona de căutare este împădurită.

- tipul III (criteriul de bază este rigurozitatea) . Se foloseşte ca
ultimă soluţ ie (deoarece este foarte lentă) sau când se deţ in
informaţ ii sigure că persoana pierdută se află într -o zonă
restrânsă.

Identificarea după urme se poate face, cel mai bine, folosind metodele
criminalisticii, de aceea nu vor face obiectul lucrării de faţ ă. Vom
enumera doar elementele strict necesare pentru o identificare corectă a
acestora:

- ce fel de imagine în oglindă este urma (stânga s au dreapta) ?
- forma urmei.
- mărimea urmei.
- desenul lăsat de urmă pe teren.
- tiparul (modelul, stilul urmei).
- trăsături (caracteristici) unice ale urmei.
- ce a lăsat tipul respectiv de urmă.
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După ce persoana pierdură a fost găsită, evacuarea acesteia din zonă
se face ţ inând cont de următorii factori:

- starea persoanei = poate merge ?, poate fi transportată ? ,
necesită asistenţ ă medicală de urgenţ ă ?, etc.

- timpul la dispoziţ ie pentru evacuare = cât timp durează
evacuarea ?, câte ore de lumină sunt disponibile ?, etc.

- starea vremii = câte ore de vreme bună avem la dispoziţ ie ?,
pot fi folosite elicopterele ?, trebuie să instalăm un bivuac în
locul unde am găsit persoana dispărută ?.

- echipamente disponibile  = ce echipamente sunt necesare şi
care sunt cele disponibile ?, ce improvizaţ ii pot fi folosite ?.

- rute de evacuare  = ce dificultăţ i trebuie depăşite ?, este
nevoie de escortă ?, ce distanţ ă trebuie parcursă ?, poate fi
folosit un elicopter ?.

- personalul disponibil pentru evacuare  = câte persoane pot
fi folosite şi care sunt capacităţ ile acestora ?, pot fi folosiţ i
voluntari din zonă ?, etc.

- alţ i factori = ce mijloace de comunicare pot fi folosite pe
timpul evacuării ?, pot fi folosi te mijloace de transport specifice
zonei ?, poate fi folosită paraşutarea ?.

Planificarea evacuării  trebuie să ţ ină seama de următoarele principii:
- siguranţ ă = activitatea de evacuare trebuie să nu pună în

pericol persoana evacuată sau pe cei care o execu tă (sau să
reducă cât mai mult riscul existent).

- simplitate = căutaţ i cea mai simplă metodă de evacuare. Cu
cât procedura de evacuare este mai puţ in complicată, cu atât
se reduce probabilitatea ca ceva să meargă rău. Trebuie să se
ţ ină seama că oboseala afectează capacitatea de raţ ionament
şi reacţ ie a salvatorilor.

- optimizarea timpului  = în cele mai multe ocazii timpul pentru
evacuare nu este critic. Există situaţ ii (hemoragii interne,
intoxicaţ ii, edem pulmonar, apendicită, hipotermie severă, etc.)
când evacuarea trebuie executată cât mai repede posibil.
Salvatorii trebuie să fie pregătiţ i să recunoască aceste situaţ ii
de urgenţ ă.

Pe timpul acţ iunilor de evacuare , salvatorii trebuie să respecte
următoarele reguli:

- să folosească numai tehnică adecvată  operaţ iunilor pe care le
execută;
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- dacă persoana a fost găsită decedată, evacuarea se va
executa numai când nu există nici un pericol pentru salvatori.

- stabilizaţ i starea medicală a persoanei găsite înainte de
evacuare (pe cât posibil).

Folosiţ i o persoană pentru a deschide drumul, dotată cu radio sau alte
marcaje, cu scopul de a raporta din timp eventualele probleme care pot
apare pe drumul de evacuare.
Echipa care efectuează evacuarea nu trebuie să depăşească mai mult
de 6-8 persoane (transportul manual a l persoanei evacuate se face în
schimburi nu mai mari de 20 de minute). În cadrul coloanei persoana
care menţ ine legătura radio va merge în spatele coloanei.
Dacă se foloseşte un elicopter pentru evacuare, verificaţ i dacă persoana
evacuată suportă evacuarea aeriană şi a fost instruită privind metoda de
evacuare folosită, este asigurată siguranţ a persoanei evacuate şi că
persoana evacuată este însoţ ită de o persoană care ştie ce tratamente
medicale i-au fost administrate persoanei evacuate.

Factorii cu ajutorul cărora se evaluează stabilirea momentul de
întrerupere a acţ iunilor de căutare sunt :

- toate zonele stabilite au fost căutate cel puţ in o dată.
- securitatea şi siguranţ a echipelor de căutare a atins nivelul de

pericol iminent.
- nu au mai rămas urme care nu au fost verificate.
- starea vremii impune întreruperea acţ iunilor de căutare.
- au apărut defecţ iuni majore la echipamentele folosite.
- continuarea acţ iunilor de căutare nu mai poate fi susţ inută de

resursele aflate la dispoziţ ie (mai ales de cele financiare ).
- şansele de supravieţ uire ale persoanei pierdute, considerând

condiţ iile existente în teren, sunt extrem de reduse.
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Acest capitol se referă la activităţ ile care nu sunt direct legate de
acţ iunile de căutare dar pot să le influenţ eze sub aspectul eficienţ ei.
Pentru aceste activităţ i sunt enumerate mai jos principalele norme de
lucru , astfel:

- Rudele (prietenii) persoanei dispărute nu trebuie ignorate. Din
contră contactaţ i-le.

- Desemnaţ i o persoană care să ţ ină legătura cu rudele pentru a
schimba permanent informaţ ii.

- Dacă rudele (prietenii) vor să participe la acţ iunile de căutare,
atribuiţ i-le responsabilităţ i în concordanţ ă cu pregătirea
profesională, capacităţ ilor fizice şi psihice ale acestora. De
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regulă, rudele (prietenii) vor primi sarcini cât mai simple care
să nu implice deplasarea în teren.

- Menţ ine-şi o atmosferă de optimism, fără a genera speranţ e
false.

- Dacă rudele (prietenii) nu doresc să aibă relaţ ii cu mas -media
aveţ i obligaţ ia morală să-I ajutaţ i în acest sens.

- Informaţ i personalul care execută căutarea asupra prezenţ ei
rudelor (prietenilor) în zonă, pentru a evita comentariile sau
discuţ iile nepotrivite.

Norme de lucru cu mas-media
- Desemnaţ i o singură persoană pentru a ţ ine legătura cu mas -

media.
- Încercaţ i să stabiliţ i un program de lucru comun (mai ales în

scopul informării periodice a acesteia).
- Informaţ i echipele de căutare asupra regulilor de

comportament în relaţ iile cu  mas -media.
- În relaţ iile cu mas-media fiţ i oneşti şi direcţ i, evitând

speculaţ iile.
- Ţ ineţ i cel puţ in o conferinţ ă de presă pe zi la care să participe

managerul acţ iunilor de căutare.
- Acordaţ i credit organizaţ iilor cu care cooperaţ i în faţ a mas -

mediei.

Norme de lucru cu autorităţ ile administraţ iei publice locale
- Desemnaţ i o persoană care să ţ ină permanent legătura cu

autorităţ ile administraţ iei publice locale.
- Realizaţ i o informare periodică a acestora pe întreaga

perioadă a acţ iunilor de căutare.
- Trataţ i cu calm şi condescendenţ ă autorităţ ile care vă propun

diferite moduri de acţ iune. Nu uitaţ i că o atitudine onestă este
singura care poate face faţ ă răspândirii zvonurilor.

Norme de lucru cu voluntarii
- Descoperiţ i motivaţ iile persoanelor care se oferă voluntari

pentru a participa la acţ iunile de căutare.
- Voluntarii nu vor lucra decât sub supravegherea unui membru

calificat al echipei de căutare (nu vor primi nici o sarcină de
rezolvat singuri).

- Încearcă să nu foloseşti voluntari care sunt capabili de a
schimba planul de acţ iune fără a se consulta în prealabil cu
membrii echipei de căutare.

- Voluntarii nu trebuie să influenţ eze negativ rudele (prietenii)
persoanei dispărute dar mas-media.
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- Dacă se dovedesc nefolositori pe o perioadă mai mare de timp
sau nu dovedesc eficienţ ă în mai multe incursiuni în teren, cu
tact, renunţ aţ i la serviciile lor.

Nu renunţ a de la început, în mod aprioric, la serviciile voluntarilor. Luaţ i
totdeauna în considerare folosirea voluntarilor atunci când întocmiţ i
planul de acţ iune (norma de calcul pentru voluntari v -a fi, în orice
situaţ ie, doar 30%-40% din cea a profesioniştilor).
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Procedurile de căutare a persoanelor pierdute în teren sau pe mare (din
cauze cum ar putea fi  accidentele aeriene sau maritime), sunt extrem de
bine detaliate în convenţ iile internaţ ionale şi detaliate tehnic într -o serie
de standarde operaţ ionale. Din această cauză, nu se vor detalia în
lucrare aceste proceduri.
Vom menţ iona doar, în anexa nr.3.4, cele mai folosite semnale de
pericol folosite pe timpul căutării aeriene  (de reamintit că mijlocul de
căutare aerian va parcurge, la intervale regulate, acelaşi traseu pentru a
da timp persoanelor pierdute să -şi semnalizeze prezenţ a de-a lungul
acestuia).
În afara celor prezentate în anexă, se mai utilizează următoarele
semnalele internaţ ionale:

- pentru ajutor la munte  = 6 semnale optice sau acustice
într-un minut (cu pauze de 10 secunde între ele). După o
pauză de un minut se repetă semnalul.

- pentru semnalizarea sol-aer = fă gesturi clare, ample.
Ţ ine în mână o haină viu colora tă pentru evidenţ ierea
semnalelor DA şi NU. Ziua, pe lumină, dacă pilotul înclină
alternativ aripile înseamnă “Am înţ eles.Da”, iar dacă
zboară în cerc spre dreapta “N -am înţ eles.Nu”.
Noaptea, pe întuneric, o lumină intermitentă de culoare
verde înseamnă “Da.Am nevoie de ajutor.Aterizează aici”,
iar o lumină intermitentă de culoare roşie”Nu.Nu am
nevoie de ajutor.Nu ateriza”.
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4. CAPITOLUL IV Managementul principalelor entităţ i clinice în
acţ iunile SAR

4.1. Noţ iuni generale

În acest capitol se vor analiza câteva probleme legate de unele
probleme pe linie medicală care apar pe timpul desfăşurării acţ iunilor
SAR. Dintre acestea, cea mai importantă problemă o reprezintă tratarea
sindromului de strivire.

Prevenirea sindromului de strivire, printr -o terapie precoce şi
agresivă, este cheia succesului, întrucât mortalitatea creşte dramatic o
dată cu instalarea insuficienţ ei renale.

Resuscitarea trebuie efectuată în timpul manevrelor de
descarcerare, fiind necesară stabilirea unei căi venoase mari cât ma i
rapid posibil.

Este esenţ ial ca refacerea volemică să fie începută înaintea,
eliberării membrului strivit, unii autori recomandă amânarea descarcerării
până se poate face o refacere volemică corespunzătoare.

O dată victima stabilizată hemodinamic, iar  fluxul urinar este
restabilit se începe profilaxia hiperkaliemiei şi a insuficienţ ei renale.

Dacă terapia fluidă este întârziată, 50% din victimele cu sindrom de
strivire pot dezvolta insuficienţ a renală, iar o întârziere de 12 ore
conduce la creşterea incidenţ ei insuficienţ ei renale la 100%.

O situaţ ie deosebit de gravă a fost după cutremurul din Armenia
din anul 1988, când au fost 308 victime cu sindrom de strivire, ce au
necesitat dializa şi care nu a putut fi rezolvată decât cu ajutor
internaţ ional.

Managementul chirurgical al membrului strivit, este dificil şi se
recomandă folosirea de tehnici conservatoare, practicându -se
fasciotomii, ca şi excizia ţ esuturilor devitalizate, dar cu o deosebită
atenţ ie, urmând ca după un timp convenabil să se practic e intervenţ ii
reconstructive.

4.1.1 Problemele cauzate de pulberi

Creşterea concentraţ iei pulberilor în aer, este un risc care poate
apare după o serie de evenimente dezastruoase cum ar fi: erupţ iile
vulcanice, cutremurele şi incendiile de pădure. Orice eveniment care
modifică suprafaţ a pământului, produce prăbuşiri de clădiri, sau incendii,
creşte posibilitatea apariţ iei unor afecţ iuni ale sistemului respirator şi ale
ochilor. Materialele aflate în suspensie în aer pot fi foarte variabile, dar
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câteva principii sunt general valabile. În mod ideal prevenţ ia acestor
fenomene, prin folosirea unor sisteme protective, este de dorit, dar în
practică este destul de rară. De aceea creşterea posibilităţ ilor de detecţ ie
a pulberilor suspendate în aer, este deosebit de utilă planificatorilor
intervenţ iilor medicale la dezastre pentru luarea măsurilor preventive.

Cu toată creşterea investigaţ iilor ştiinţ ifice ale situaţ iilor
susceptibile, predicţ ia de exemplu a erupţ iilor vulcanice sau a
cutremurelor încă nu este posibilă.

Victimele cu simptome de inhalare de pulberi, apar după erupţ ii
vulcanice, cutremure şi incendii masive de pădure. Indivizii încarceraţ i
într-o clădire prăbuşită, sau cei care asistă la intervenţ ia în astfel de
cazuri pot acuza fenomene respiratorii . În situaţ ii de dezastru cu un aflux
masiv de victime, se vor lua măsuri urgente de evacuare a oricăror
particule din căile aeriene, se va administra oxigen, dar alte manevre mai
agresive este posibil să nu poată fi aplicate.

Exacerbarea unor afecţ iuni pulmonare preexistente, cum ar fi
emfizemul sau astmul, poate fi întâlnită.

4.1.2 Sistemul cardiovascular

Există foarte puţ ine informaţ ii în literatură, referitoare la afecţ iunile
cardiace apărute în urma erupţ iilor vulcanice sau a altor dezastre, care
produc creşterea concentraţ iei pulberilor în aer. Este însă rezonabil ca
formaţ iunile medicale de intervenţ ie la dezastre să fie pregătite să
acorde asistenţ ă victimelor care pot prezenta afecţ iuni cardiace
ischemice.

4.1.3 Iritarea ochilor

Aceiaşi factori, care produc creşterea concentraţ iei pulberilor, pot
conduce la iritarea ochilor, ce are ca rezultat conjunctivita şi abraziunile
corneene. Aceste afecţ iuni se vor trata conservator, cu irigaţ ii blânde,
analgetice şi antiseptice.

4.2. Asfixia traumatică

Poate apare ori de câte ori toracele este comprimat, în aşa fel încât
să jeneze grav respiraţ ia. Mortalitatea este deosebit de crescută şi
depinde de gradul de compresie. Dezastrele cel mai frecvent însoţ ite de
asfixii traumatice sunt: uraganele, erupţ iile vulca nice, avalanşele,
exploziile şi panica.
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Cea mai adecvată conduită în astfel de situaţ ii, este cea agresivă,
practicându-se resuscitarea cardio-pulmonară.

4.3. Procedurile de evaluare

Evaluarea trebuie să fie efectuată la toate victimele, chiar şi la ce le
ce se pot deplasa singure. Evaluarea poate fi verbală (la victimele care
sunt capabile să vorbească) şi manuală la celelalte. Ori de câte ori este
posibil, întrebaţ i victima despre orice rănire, durere, hemoragie sau alte
simptome, pe care le poate acuza. Dacă victima este conştientă, cereţ i
permisiunea să continuaţ i evaluarea. Acordaţ i toată atenţ ia acestei
manevre, priviţ i, observaţ i orice este neobişnuit.

Toţ i salvatorii ce participă la operaţ iunile de
intervenţ ie la dezastre t rebuie să poarte
echipament de protecţ ie, mânuşi de cauciuc
şi cizme de protecţ ie

Când desfăşuraţ i triajul în timpul unui dezastru, este esenţ ial să
înregistraţ i numărul de victime, din fiecare categorie de triaj (imediat,
amânat şi mort), şi localizarea lor în ariile de tratament.

Un mod foarte simplu de înregistrare este prezentat în tabelul
următor:

Starea Localizarea

A B C D
Imediat I III 0 I
Amânat 0 II IIII III
Decedat III IIII II I 0

Tabelul nr.4.1 : Exemplu de înregistrare a  victimelor şi a triajului efectuat

Desfăşuraţ i evaluarea victimei, întotdeauna în aceiaşi ordine,
controlând părţ ile organismului din cap până în picioare. Ordinea de
examinare este următoarea:

1. Capul
2.Gâtul
3. Umerii
4. Pieptul
5. Membrele superioare
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6. Abdomenul
7. Pelvisul
8. Membrele inferioare
9. Spatele

Repetând desfăşurarea evaluării la perioade de timp, veţ i putea
executa această operaţ iune din ce în ce mai rapid şi mai precis.

Întotdeauna desfăşuraţ i o evaluare completă, înaintea începerii
oricărui tratament. Trataţ i o victimă ca având o leziune a măduvei
spinării, până sunteţ i sigur că această leziune nu există.

În timpul efectuării evaluării stării sănătăţ ii, căutaţ i orice semn ce
poate indica o rănire. Cele mai obişnuite răniri  sunt dilacerările, fracturile
şi arsurile, dar orice semn care iese din normal, poate indica o rănire.

Cercetaţ i în special :
- modul cum a fost rănită victima (mecanismul rănirii);
- semnele de şoc;
- obstrucţ iile căilor aeriene;
- respiraţ ia greoaie, superficială, sau în general respiraţ ia

dificilă;
- hemoragia excesivă;
- echimozele;
- edemele;
- durerile severe;
- desfigurările.

O dată efectuată evaluarea, trataţ i imediat victimele marcate cu
eticheta Roşie (Imediat). În timpul tra tamentului reevaluaţ i victima, dacă
este necesar. După ce aţ i înregistrat informaţ iile medicale, încercaţ i
să identificaţ i victima.

Efectuaţ i evaluarea complet, de la cap la picioare.
Nu vă fixaţ i pe o singură rănire.

4.3.1. Traumatismele cran iene închise, leziunile coloanei şi ale măduvei
cervicale

Dacă în timpul evaluării stării sănătăţ ii, întâlniţ i o victimă pe care o
suspectaţ i de un traumatism cranian închis, o leziune a coloanei sau
măduvei cervicale, principalul obiectiv este să nu văt ămaţ i în plus
victima, astfel limitaţ i mişcările capului şi ale coloanei cervicale, atunci
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când efectuaţ i manevre de dezobstrucţ ie ale căilor aeriene, oprirea unor
hemoragii sau tratamentul şocului.

Leziunile craniului, coloanei sau măduvei cervicale pot apare
atunci când victima a căzut, sau a fost lovită de diverse obiecte, fapte
posibile în timpul unei prăbuşiri ale unei structuri construite. Aceste
leziuni pot pune viaţ a în pericol şi pot determina paralizii, să determine
afazie, tulburări de memorie, sau să incapaciteze victima pe alte căi.
Căutaţ i să vorbiţ i cu victima, pentru a pune în evidenţ ă simptomatologia
şi menţ ineţ i victima calmă şi liniştită. Toţ i pacienţ ii traumatizaţ i, dar
conştienţ i, pot fi suspectaţ i că prezintă leziuni ale capului, gâtul ui şi ale
măduvei cervicale.

4.3.2. Simptomatologie
Dacă salvatorul nu este în pericol imediat, va controla victima

pentru a găsi semnele şi simptomele leziunilor craniene, ale coloanei şi
măduvei cervicale, înainte ca victima să fie deplasată.

Semnele principale ale traumatismelor craniocerebrale închise, ale
coloanei şi măduvei cervicale sunt:

- modificări ale conştienţ ei: victima este inconştientă, confuză
sau ameţ ită;

- imposibilitatea de a mişca una sau mai multe părţ i ale
organismului;

- dureri mari, sau senzaţ ie de presiune în cap gât sau spate;
- paloare sau cianoza extremităţ ilor;
- dificultăţ i de respiraţ ie sau de vedere;
- hemoragii, echimozele, tumefacţ ii sau depresiuni ale

capului şi ale coloanei cervicale;
-  echimoze retroauriculare;
- echimoze perioculare “în ochelari”;
- greaţ ă şi vărsături;
- victime găsite îngropate sub moloz, sau fragmente grele.

4.3.1 Leziunile craniene şi cervicale
stabilizate

Procesul imobilizării capului şi al gâtului, este denumit “imobilizare
în linie” şi care se realizează prin aplicarea unui colier cervical strâns şi
plasarea victimei pe un plan drept şi tare, ce asigură că mişcările gâtului
victimei nu sunt posibile. De altfel în situaţ ii de dezastru, echipamentul
ideal pentru această imobilizare este destul de rar şi de aceea membrii
echipei medicale avansate, vor trebui să folosească improvizaţ ii, atât
pentru imobilizare (haine, prosoape, saci de nisip) cât şi pentru planul
drept pe care să fie pusă victima (o masă, o uşă, etc.).

Comment [DB1]:
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Mobilizarea victimelor se va face cu foarte mare grijă, întrucât
imobilizarea aplicată nu este destinată mobilizării victimei.

Când mobilizaţ i victimele, cu leziuni
cervicale sau craniocerebrale folosiţ i
munca de echipă, tehnici corecte de
mobilizare şi imobilizarea în linie.

4.3.3. Arsurile

Principalele obiective ale primului ajutor în arsuri, sunt de a opri
extinderea arsurii, acoperirea zonei arse, reducerea durerii şi a infecţ iei.

Arsurile pot fi produse prin căldură, produse chimice, ener gie
electrică şi radiaţ ii. Severitatea arsurii depinde de mulţ i factori, printre
care cităm: temperatura agentului cauzator al arsurii, timpul cât victima
este expusă la acţ iunea acestuia, suprafaţ a corporală care este afectată
şi localizarea ei, vârsta victimei şi profunzimea arsurii.

4.3.2 Clasificarea arsurilor

Pielea are trei straturi: epidermul (stratul cel mai superficial),
dermul (stratul mediu) şi ţ esutul subcutanat (hipodermul), care conţ ine
vase de sânge şi acoperă muşchii.

În funcţ ie de severitatea arsurilor, pot fi afectate unul sau toate
straturile pielii.

Zonele cele mai expuse la arsuri sunt:
- faţ a;
- mâinile;
- picioarele
- organele genitale.
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Clasificarea Straturile pielii
afectate

Simptomatologie

Gradul I Epidermul - Eritem al pielii;
- uscăciune;
- edeme (posibil).

Gradul II - epidermul
- afectare parţ ială a
dermului

Gradul III - distrugere completă
a epidermului şi
dermului
- posibilă afectare a
ţ esutului subcutanat

- leziuni de carbonizare (de
culoare neagră sau maro)
- dureri, sau o lipsă relativă a
durerii, datorită distrugerii
terminaţ iilor nervoase ale
zonei afectate

Tabelul nr. 4.2 Clasificarea arsurilor

4.3.3 Tratamentul arsurilor

Primul ajutor al arsurilor, include scoaterea victimei de sub
acţ iunea agentului cauzal, răc irea arsurii şi acoperirea acesteia, astfel:

- Scoateţ i victima de sub acţ iunea agentului cauzal al arsurii,
îndepărtaţ i hainele arse;

- Dacă pielea şi hainele sunt înfierbântate, răciţ i -le prin imersarea
victimei în apă rece pentru cca. 1 minut, sau aco periţ i victima cu
comprese curate, care au fost înmuiate în apă rece. Printre sursele
folosite pentru răcirea arsurii şi a hainelor, cităm: apa rece, prosoape
înmuiate în apă rece, sau alte haine. Folosiţ i apă curată. Pentru arsurile
de gradul III nu folosiţ i apa decât pentru stingerea flăcărilor.

- acoperiţ i zona arsă cu comprese şi pansamente uscate, sterile,
care vor feri arsura de infecţ ie şi vor mai calma durerile.

- ridicaţ i extremităţ ile arse deasupra nivelului inimii.
În tratamentul arsurilor:

- nu folosiţ i gheaţ a, care poate cauza hipotermie;
- nu folosiţ i antiseptice, unguente sau alte remedii;
- nu îndepărtaţ i ţ esuturile devitalizate ale zonei arse, sau

fragmentele aderente de haine (decupaţ i hainele în jurul arsurii).
Folosiţ i răcirea hainelor şi a zonei arse cu precauţ iune la copii şi

bătrâni, pentru a nu cauza hipotermie. De aceea nu se va aplica apa sau
alt agent folosit pentru răcirea arsuri pe o suprafaţ ă corporală mai mare
de 15%.
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4.3.4. Plăgile

Obiectivele primului ajutor în cazul plăgilor, sunt oprirea hemoragiei
şi prevenirea infecţ iei secundare.

Curăţ area plăgii prin irigare cu apă, spălare cu o soluţ ie slabă de
săpun, apoi irigarea cu apă din nou. Nu ştergeţ i plăgile. Irigarea plăgilor
se poate face , cu o siringă.

După curăţ area atentă a plăgilor se vor aplica comprese şi
pansamente, pentru a menţ ine plaga curată.

Compresele se aplică direct pe plagă, iar pansamentul se aplică
pentru a menţ ine compresele pe loc.

Pentru a pansa o plagă, se va curăţ a plaga, se va aplica o
compresă sterilă direct pe plagă, iar pansamentul ce se va aplica va
asigura o presiune suficientă pe plagă, pentru a preveni hemoragia şi a
menţ ine compresa pe plagă, fără a stânjeni circulaţ ia. Controlaţ i
culoarea, temperatura şi senzaţ ia că pansamentul este suficient de
strâns şi dacă reumplerea capilară (prin testul de presiune) este lentă,
slăbiţ i pansamentul.

Urmaţ i regulile recomandate pentru aplicarea compreselor şi a
pansamentelor.

- în absenţ a unei hemoragii active, compresele trebuie îndepărt ate
de pe plagă, rana spălată şi controlată pentru semnele de infecţ ie, la
fiecare 4-6 ore;

Semnele de infecţ ie posibilă sunt:
- edeme în jurul plăgii;
- decolorarea plăgii;
- scurgerea de puroi din plagă;
- striaţ ii roşii ce se scurg din plagă.

Dacă sunt semne de hemoragie activă (compresele sunt îmbibate
de sânge), renunţ aţ i la îndepărtarea compreselor şi a pansamentelor,
menţ ineţ i pansamentul şi compresia exercitată de el, precum şi ridicarea
membrului respectiv.

4.3.5. Amputaţ iile

Într-o situaţ ie de urgenţ ă, o amputaţ ie, reprezintă separarea
traumatică a unui membru sau a unui segment de membru. Primul
ajutor, în cazul amputaţ iilor traumatice este reprezentat de controlul
hemoragiei, căutarea semnelor de şoc şi tratarea lor dacă este nevoie.
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În unele situaţ ii o parte a corpului amputată, poate fi reimplantată,
dacă se iau o serie de măsuri: păstrarea acestui fragment amputat în
comprese sterile, pungi de plastic, ţ inute la rece. Păstraţ i fragmentul
amputat la un loc cu victima.

4.3.6. Corpuri străine

În situaţ ii de urgenţ ă se pot întâlni persoane, care au fost agresate
de diverse obiecte proiectate sau în cădere şi care au pătruns in
organism.

Măsuri de prim ajutor sunt:
- imobilizaţ i partea de organism afectată;
- nu încercaţ i să mişcaţ i sau să extrageţ i corpul străin, dacă acest

obiect nu obstruează căile aeriene;
- încercaţ i să controlaţ i hemoragia la intrarea corpului străin în

organism, fără a exercita vreo presiune asupra corpului străin;
- curăţ aţ i si pansaţ i plaga de intrare a c orpului străin.

4.3.6. Fracturile, entorsele şi luxaţ iile

Obiectivul primului ajutor în cazul fracturilor, luxaţ iilor şi entorselor,
este: imobilizarea imediată a membrului şi a articulaţ iei deasupra şi
dedesubtul leziunii .

Deoarece sunt leziuni difer ite, acţ iunile ce se vor întreprinde pentru
primul ajutor sunt diferenţ iate şi vor fi descrise mai jos.

4.2.7. Fracturile

Fractura reprezintă o discontinuitate completă a liniei osului şi sunt
clasificate astfel:

- fracturi închise. reprezintă o fract ură, care nu este asociată cu
ieşirea fragmentelor osoase printr -o plagă;

- deschise, în care fragmentele osoase, ating suprafaţ a printr -o
plagă şi astfel se favorizează infecţ ia plăgii şi a focarului de fractură.
Reprezintă o prioritate ridicată pentru t ratament şi se întâlnesc destul de
frecvent.

În acordarea primului ajutor pentru fracturi deschise urmaţ i
procedurile descrise mai jos:

- Nu reintroduceţ i fragmentele osoase în profunzimea ţ esuturilor;
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- Acoperiţ i plaga cu comprese sterile, nu irigaţ i plaga;
- acoperiţ i fragmentele osoase expuse cu bandaje sterile , pentru a

preveni uscarea lor;
- Imobilizaţ i fractura cu atele dar fără să deranjaţ i plaga.

Figura nr.4.5 fractură Figura nr.4.6 fractură
cu deplasare fără deplasare

Fracturile închise pot fi descrise prin gradul de deplasare a
fragmentelor osoase, putând fi cu sau fără deplasare. Dacă membrul
este angulat, fractura este cu deplasare, la fel şi dacă la locul fracturii se
percepe o deformare a regiunii respective. O fractu ră fără deplasare
poate fi mai greu pusă în evidenţ ă fără un examen radiologic.
Principalele semne clinice de fractura sunt durerea şi edemul, dar pot
semnala şi o entorsă sau o luxaţ ie. De aceea în situaţ ii de urgenţ ă veţ i
trata o victimă care prezintă o durere şi edem la nivelul unui membru ca
având fracturi, până se poate pune un diagnostic de certitudine.

4.3.4 Disjuncţ iile
O altă leziune obişnuită în situaţ ii de urgenţ ă, este disjuncţ ia, care

reprezintă o leziune a ligamentelor periarticulare şi care est e cu atât mai
severă cu cât se produce o distanţ are mai mare a oaselor de la poziţ ia
normală în articulaţ ie. Cele mai frecvente articulaţ ii, care pot prezenta
disjuncţ ii sunt: articulaţ iile degetelor, a umărului,a cotului, a şoldului şi  a
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gleznelor. Semnele disjuncţ iei sunt similare cu cele ale fracturilor, de
aceea tratamentul va fi asemănător.

Când este posibilă o disjuncţ ie nu repuneţ i oasele în articulaţ ie.
Imobilizaţ i articulaţ ia până se poate trata de către un ortoped.

4.3.5 Luxaţ iile

Sunt reprezentate de întinderi sau ruperi de ligamente, prin
forţ area articulaţ iei peste capacitatea ei de mişcare într -un plan. Ele pot fi
considerate disjuncţ ii parţ iale, dar oasele pot fi repuse în articulaţ ie prin
manevre de reducere. Articulaţ iile cele mai expuse la l uxaţ ii sunt: glezna,
genunchiul, degetele şi articulaţ ia pumnului.

Simptomatologia este caracterizată de:
- dureri la locul leziunii;
- edeme şi echimoze;
- impotenţ ă funcţ ională a articulaţ iei afectate.
Datorită faptului că simptomatologia luxaţ iei e ste asemănătoare cu

cea a fracturii fără deplasare, nu încercaţ i să trataţ i leziunea, în afara
imobilizării şi ridicării membrului afectat.

4.3.7. Entorsa
Reprezintă întinderea şi ruperea tendoanelor şi muşchilor. Pot fi

adesea afectate coloana cervicală , regiunea dorsală, coapsele sau
gambele. În unele cazuri nu se poate face diferenţ ierea între o entorsă
sau o fractură fără examen radiologic, de aceea trataţ i această leziune
ca pe o fractură.

Aplicarea atelelor reprezintă cea mai comună metodă de
imobilizare în situaţ ii de urgenţ ă. Pentru imobilizarea temporară de prim
ajutor pot fi folosite foarte multe materiale atât special destinate, cât şi
improvizate.

ATENŢ IE: scoateţ i pantofii, hainele, bijuteriile
de pe aria lezată, pentru a preveni ca aceste
lucruri să acţ ioneze ca un garou atunci când
apare edemul.

Materiale moi. Un prosop rulat strâns şi plasat în jurul leziunii legat
în câteva locuri cu faşă de tifon sau haine rulate. O pătură poate fi
folosită în acelaşi mod.

Materiale rigide. O bandă de metal, câteva ziare sau reviste, sau
orice alt material poate fi folosit pentru a sprijini partea lezată şi peste
care s-au tras câteva ture de faşă.
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Folosirea posibilităţ ilor anatomice. Se poate folosi celălalt membru
inferior, sau membrul superior va fi imobilizat de torace, fixându -se cu
pansamente sau haine rulate.

Etapele de parcurs pentru plasarea şi controlul atelelor sunt:
- sprijiniţ i aria lezată deasupra şi dedesubtul locului leziunii,

incluzând articulaţ ia respectivă;
- dacă este posibil, aplicaţ i atela în poziţ ia în care aţ i găsit membrul

respectiv;
- nu încercaţ i să reduceţ i fractura, luxaţ ia sau entorsa;
- după imobilizare, controlaţ i circulaţ ia membrului respectiv (căldura

şi culoarea).

Figura nr.4.7: Atela de carton
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Figura nr.4.8: Folosirea unui prosop ca atelă improvizată

Figura nr.4.9: Folosirea unei pături ca atelă improvizată
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Figura nr.4.10: Imobilizarea provizorie folosind membrul sănătos

4.4 Metode clasice de ridicare a victimelor

În situaţ ia prăbuşirii imobilelor, în urma unui dezastru, este foarte
important să degajăm victimele prinse, cât mai rapid posibil, în bune
condiţ iuni. Victimele care sunt vizibile şi accesibile, vor fi evacuate după
evaluarea stării sănătăţ ii lor.

4.4.1 Ridicarea cu trei salvatori
Mijloace necesare: 1 targă, 1 pătură.

4.4.1.1 Proceduri:

Se va folosi podul lateral (Podul Olandez).

Această metodă poate fi folosită chiar dacă victima nu este
accesibilă decât dintr-o parte. Targa se plasează de partea opusă celei
accesibile, dar cât mai aproape posibil. “Podul olandez” se execută cu
trei salvatori, care cu picioarele desfăcute încalecă victima, unul la
nivelul capului, al doilea la nivelul taliei victimei şi al treilea la nivelul
picioarelor. Salvatorii de la cap şi p icioare, apucă victima şi o ridică
concomitent cu cel de la mijloc şi o trag de asupra tărgii, lăsând -o
simultan pe targă.
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Poziţ ii particulare: victima este situată pe spate sau lateral, iar
înainte de a fi pusă pe targă trebuie întoarsă corespunzător.

Figura nr.4.11:  Ridicarea unei victime prin metoda “podului
olandez” cu victima pe spate

Figura nr.4.12: Ridicarea unei victime în poziţ ie laterală de
securitate prin metoda podului olandez

În această situaţ ie victima fiind inconştientă nu va c oopera, iar
ridicarea se va face la fel ca în situaţ ia victimei pe spate.



UX

4.4.2 Ridicarea cu patru salvatori

Mijloace necesare : 1 targă, 1 pătură
Metoda folosită: podul simplu

1. Victima situată pe spate
Targa este pusă în prelungirea victimei, care este  acoperită cu una

sau două pături. Trei salvatori se aşează cu picioarele desfăcute larg
peste victimă, salvatorul de la capul victimei se aşează cu faţ a la ceilalţ i
salvatori, şi apucă victima de dedesubtul omoplaţ ilor, salvatorul de la
mijloc apucă victima de la mijloc, iar cel de la picioare susţ ine membrele
inferioare. Victima astfel apucată este ridicată de la sol de cei trei
salvatori şi cel de al patrulea salvator împinge targa sub victimă, care
este aşezată pe targă.

Figura nr. 4.13: Ridicarea unei victime situate pe spate prin metoda
podului simplu

Figura nr.4.14: Ridicarea unei victime aflate în poziţ ie laterală de
siguranţ ă prin metoda podului simplu
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4.4.3 Ridicarea unei victime cu cinci
salvatori

4.4.3.1 Mijloace:
    1 targă:
    1 pătură;

4.4.3.2 Metoda de bază
 podul olandez, cu menţ inerea capului şi gâtului în ax.

Dacă victima este suspectată de o fractură a coloanei cervicale, se
va practica această metodă cu atenţ ie, iar dacă prezintă fracturi de
genunchi, aceştia nu se vor flecta.

Figura nr.4.15: Ridicarea unei victime situată pe spate prin metoda
podului olandez, cu menţ inerea capului şi gâtului în ax
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Figura nr. 4.16: Ridicarea unei victime aflate în poziţ ie laterală de
siguranţ ă cu menţ inerea capului şi gâtului în ax.
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Ridicarea unei victime prin apucare de haine şi menţ inerea capului şi
gâtului în ax.

Figura nr. 4.17: Ridicarea unei victime folosind hainele, pentru
menţ inerea capului şi a gâtului în ax.

a)aşezarea salvatorilor c) potrivirea tărgii
b)rotirea victimei d)aşezarea victimei pe targă
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4.4.4 Ridicarea unei victime sub ventilaţ ie
artificială

Această metodă se va folosi în mod excepţ ional, întrucât respiraţ ia
artificială se practică atunci când victima este la loc sigur şi aşteaptă
sosirea mijloacelor de evacuare.

Figura nr. 4.18: Ridicarea unei victime cu insuflaţ ie artificială
(vedere de la cap)

4.5 Principiile generale de brancardaj (transport cu targa)

4.5.1 Deplasarea în teren plat

Figura nr.4.19: timpul 1
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Figura nr.4.20: timpul 2

4.5.1.1 Depăşirea obstacolelor
Manevrele necesare pentru depăşirea obstacolelor şi pentru

asigurarea victimei, trebuie bine cunoscute de către membrii echipei de
căutare-salvare.

Figura nr. 4.21: Depăşirea obstacolelor timpul 1 şi 2
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Figura nr.4.22: Depăşirea obstacolelor timpii 3,4 şi 5
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Figura nr.4.23: Principiile generale ale brancardajului în patru
(timpii 1,2 şi 3).

Pentru trecerea obstacolelor se va proceda conform figurilor
următoare.

Figura nr.4.24: Trecerea obstacolelor în patru timpul 1
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Figura nr.4.25: Trecerea obstacolelor  în patru, timpul 2

Figura nr.4.26: Trecerea obstacolelor în patru, timpul 3
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Figura nr.4.27: Trecerea obstacolelor în patru, timpul 4

Figura nr.4.28: Trecerea obstacolelor în patru, timpul 5
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Figura nr.4.29: trecerea obstacolelor în patr u, timpul 6

Figura nr.4.30: Trecerea obstacolelor în patru, timpul 7

Figura nr.4.31: Urcarea şi  coborârea unei scări în patru
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4.6 Metode clasice de salvare-evacuare de la înălţ ime a
victimelor

În timpul unei intervenţ ii, în cazul prăbuşirii unei clădir i, este posibil
ca o parte din imobil să rămână. Metodele de salvare ce se vor
prezenta mai jos au ca scop asigurarea degajării persoanelor rănite sau
indemne.

Datorită faptului că operaţ iunile de salvare şi degajare se
adresează unor victime de cele mai  multe ori rănite, manevrele propriu -
zise trebuie executate cu toată atenţ ia necesară, urmărind în primul rând
să nu agravăm starea sănătăţ ii victimelor respective.

4.6.1 Glisada pe scară

Procedeul se poate aplica până la o înălţ ime de maximum 6 -7
metri (2 etaje cel mult).

4.6.1.1 Principii

Victima legată de targă, va glisa în lungul scării, trasă de salvator şi
asigurată cu cordaje.

Figura nr.4.32: Glisada pe scară
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4.6.1.2 Materiale:

1 targă echipată;
3 cordaje
1 scară culisantă
2 rulouri.

4.6.1.3 Personal:

2 echipieri la etaj;
1 şef şi 2 echipieri la sol.

4.6.1.4 Proceduri:
- echipierul cu targa, fixează cele 2 cordaje la nivelul capului

victimei, pe targă, această operaţ iune desfăşurând -se la etaj, este de
preferat ca una din cele trei persoane de la etaj să supravegheze
cordajele;

- la sol: reglajul scării şi fixarea picioarelor acesteia;
- targa este angajată pe fereastră, şeful aşteaptă targa la sol la

picioarele scării şi va ţ ine de cordaje. Coborârea tărgii este asistată de
către salvatorii de la etaj;

Figura nr.4.33: Glisarea tărgii pe scară de la etaj
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Figura nr.4.34: Fixarea rulourilor dedesubtul tărgii

Figura nr.4.35: Coborârea tărgii prin glisare pe scară şi măsurile de
siguranţ ă.
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4.6.2 Coborârea tărgii pe 2 scări paralele

4.6.2.1 Principiu:

Coborârea victimei pe targa în poziţ ie orizontală, pe două scări
fixate paralel pe un perete.

4.6.2.2 Personal:
- 2 echipieri la etaj;
- 2 echipieri pe scară;
- 1 şef.

4.6.2.3 Materiale:
- 1 targă echipată;
- 2 cordaje;
- 2 scări

4.6.2.4 Proceduri:
- cei doi echipieri de la etaj, vor l ega cordajele la fiecare

extremitate a tărgii şi vor ajuta la prezentarea tărgii orizontal celor doi
echipieri de pe scară, susţ inând targa cu cordajele lor.

Securitate: verificarea amarajului cordajelor pe targă, stabilitatea
scărilor.

Figura nr.4.36: Coborârea tărgii pe două scări paralele.



WS

4.6.3  Coborârea tărgii cu scripetele

4.6.3.1 Principii:

Un suport fixat la înălţ ime, de care se agaţ ă un scripete, iar pe
cablul respectiv este agăţ ată o targă.

4.6.3.2 Personal:
1 şef;
7 echipieri.

4.6.3.3 Materiale:

1 targă echipată;
1 releu de cabluri
1 siguranţ ă;
2 scripeţ i.

4.6.3.4 Proceduri:

Această metodă permite urcarea sau coborârea unei victime
aşezate pe o targă şi asigurată. Targa se deplasează între 2 cabluri ce o
ghidează în plan înclinat.

Siguranţ a este fixată de targă pentru a o ghida pe cabluri şi a evita
lovirea ei de pereţ i.

4.6.3.5 Măsuri de siguranţ ă:

- suportul trebuie să fie rezistent şi bine fixat, în timpul coborârii se
vor urmări cu atenţ ie cablurile pe sc ripeţ i şi se va păstra paralelismul lor.
Salvatorii nu vor sta nici o dată sub targă. Se va folosi o targă de
elicopter, care permite  o fixare mai bună a victimei.
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Figura nr.4.37: Coborârea tărgii pe scripete

4.6.4 Coborârea tărgii pe două cabluri
paralele

4.6.4.1 Principiu:

Targa este echipată cu carabiniere, care alunecă pe cabluri şi este
fixată într-un punct de ancorare, la etaj cu frânghii ţ inute de salvatorii de
pe sol.

4.6.4.2 Personal:

- 3 salvatori la etaj;
- 4 salvatori la sol, pentru a întinde cablur ile;
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- 1 salvator, la sol, care trage de un cablu de siguranţ ă fixat pe
targă.

4.6.4.3 Proceduri:

Targa este echipată cu carabiniere şi siguranţ e la fiecare colţ  al ei.
Cablurile sunt fixate la etaj şi sunt menţ inute întinse şi paralele de

echipierii de pe sol, iar prin mărirea distanţ ei dintre cabluri se poate
obţ ine frânarea coborârii tărgii.

4.6.4.4 Securitate:

Ţ inuta de siguranţ ă, cu cască, verificarea cheilor şi a punctelor de
ancorare.

Figura nr.4.38: Coborârea tărgii pe două cabluri paralele
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4.6.5 Telefericul

Această metodă permite coborârea unei tărgi echipate cu un
scripete, pe un singur cablu întins în plan înclinat de la etaj la sol

4.6.5.1 Personal:
6 echipieri;
1 şef situat la etaj;

4.6.5.2 Materiale:

1 targă echipată cu un scripete;
1 cârlig + cablu;
4 carabiniere;
1 cablu de întindere.

4.6.5.3 Securitate:

Şeful se va asigura de ancorarea corectă a cablurilor, atât sus cât
şi jos, iar manevrele se vor executa cu atenţ ie pentru că metoda este
destinată salvării de la înălţ ime a politraumatizaţ ilor. Întinderea  corectă a
cablurilor este cheia reuşitei procedeului de salvare.

Figura nr.4.39: Coborârea tărgii cu telefericul
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4.7 Leziunile nazale (epistaxisul)

Epistaxisul poate fi cauzat de :

- leziuni faciale (suflul unei explozii aplicat pe nas);
- fracturi craniene;
- situaţ ii nelegate de traumatisme, cum ar fi infecţ iile sinusale,

hipertensiunea arterială şi tulburări de coagulare sanguină.
O cantitate mare de sânge pierdută prin epistaxis poate cauza

şocul hemoragic. Nu toată cantitatea de sânge pierdută  pe nas poate fi
evidentă, datorită faptului că o parte poate fi înghiţ ită, sau vomitată.
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- pensaţ i strâns ambele narine până la oprirea hemoragiei;
- comprimaţ i buza superioară, imediat sub nas, cu o compre să

rulată;
- puneţ i victima să aplece puţ in capul astfel încât să nu se poată

scurge sângele în plămâni;
- nu aplecaţ i capul pe spate;
- menţ ineţ i victima liniştită, întrucât anxietatea poate creşte fluxul

sanguin.

4.8 Hipotermia

Hipotermia este o stare,  ce apare atunci când temperatura
organismului uman scade sub cea normală. Ea poate fi cauzată de o
expunere la frig sau apă rece, în special la persoane în vârstă, care nu
sunt alimentate corect şi nu sunt îmbrăcate adecvat condiţ iilor
meteorologice.

Semnele primare de hipotermie sunt:
- temperatură corporală sub 37 o Celsius;
- eritem sau cianoză a pielii;
- amorţ eli, acompaniate de tremurături.
În stadiile următoare hipotermia poate fi însoţ ită de vorbire

incoerentă, comportament imprevizibil şi tulb urări de atenţ ie.
Datorită faptului că hipotermia se poate instala rapid uneori, primul

ajutor constă în:
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- dezbrăcaţ i victima de hainele ude şi înlocuiţ i -le cu haine uscate şi
încălzite, sau înveliţ i victima într -o pătură sau sac de dormit, acoperind
capul şi gâtul;

- protejaţ i victima de intemperii;
- dacă victima este conştientă, încălziţ i, daţ ii să bea lichide dulci

sau să mănânce ceva;
- dacă victima este inconştientă, va fi pusă în poziţ ie de siguranţ ă;
- când este posibil şi numai dacă victim a este conştientă, încălziţ i

victima într-o baie caldă, dar nu încălziţ i victima prea repede.
Chiar dacă victima pare că este complet restabilită, nu permiteţ i să

se ridice şi să se deplaseze.
Nu scoateţ i victima din încăperea încălzită fără să acoperiţ i bine

capul şi faţ a.

4.9 Degerăturile

Degerătura este cauzată de vasoconstricţ ia în extremităţ ile expuse
la frig. Victima care a fost expusă la apă cu temperatura aproape de
îngheţ , poate prezenta degerături la extremităţ ile expuse, chiar dacă sunt
acoperite.

Simptomatologia este reprezentată de:
- răceală, redoare şi senzaţ ie de înţ epături. (dacă aria afectată

devine amorţ ită, toate senzaţ iile neplăcute dispar).
- întărirea (cartonarea) pielii.
- colorarea ariei afectate într -o nuanţ ă cianotică.

4.9.1 Proceduri de acordare a primului
ajutor în degerături :

- transportaţ i victima la adăpost cât de rapid posibil;
- înlăturaţ i hainele ude şi bijuteriile din aria afectată;
- încălziţ i zonele degerate, prin contact strâns (piele la piele). Nu

încălziţ i zona afectată prin aşezarea victimei în apropierea unei surse de
căldură. Nu masaţ i zona afectată;

- când zona afectată se reîncălzeşte, se pot produce mici sufuziuni
sanguine, chiar flictene, care nu trebuie sparte;

- dacă zona degerată, este o extremitate, ridicaţ i peste nivelul
pieptului, pentru a reduce edemul şi durerea.

4.10Probleme de sănătate publică şi igienă în dezastre

Când victimele dezastrelor sunt adăpostite împreună pentru
tratament, sănătatea publică devine o problemă. Măsurile adecvate
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trebuie luate, atât de lucrătorii medicali, care acţ ionează singuri cât şi de
cei care acţ ionează în echipele de intervenţ ie, pentru a evita răspândirea
bolilor, prin păstrarea unei igiene riguroase atât individuale cât şi
colective, o sanitaţ ie corectă şi o aprovi zionare cu apă sigură din punct
de vedere sanitar.

4.10.1 Menţ inerea igienei

Menţ inerea igienei, este deosebit de importantă în orice situaţ ie în
care condiţ iile normale de existenţ ă au fost afectate de dezastru. O
atenţ ie deosebită trebuie acordată igienei, atât în timpul efectuării
triajului, cât şi în timpul tratamentului victimelor, pentru evitarea
contaminării, reducerea riscului de infecţ ie şi reducerea riscului
răspândirii bolilor transmisibile.

Pentru menţ inerea igienei în cadrul activităţ ilor medical e de
intervenţ ie se vor lua următoarele măsuri:

- spălarea frecventă a mâinilor cu apă şi săpun;
- purtarea de mănuşi de cauciuc, în tot timpul cât se practică

manevre medicale;
- schimbarea mănuşilor de cauciuc după fiecare victimă examinată

sau tratată, se efectuează doar în condiţ ii deosebite. Pe teren sterilizaţ i
mânuşile de cauciuc între victime cu soluţ ii de hipoclorit de sodiu;

- purtaţ i mască chirurgicală şi calotă;
- folosiţ i numai material de pansament steril;
- evitaţ i contactul cu secreţ ii le şi fluidele victimei.

4.10.2 Menţ inerea sanitaţ iei

 O sanitaţ ie deficitară, poate favoriza răspândirea îmbolnăvirilor şi
chiar decese, în timpul intervenţ iilor medicale în caz de dezastre. Pentru
evitarea acestora se vor lua următoarele măsuri:

- controlul eliminării surselor de transmitere a materialelor infectate
în timpul tratamentelor medicale (mănuşi de cauciuc, pansamente, ş.a);

- împachetarea materialelor infectate, în pungi de plastic şi
incinerarea lor în locuri special destinate;

- incinerarea produselor de exereză şi a excretelor umane.

4.10.2.1 Purificarea apei

În urma unui dezastru, aprovizionarea cu apă potabilă devine o
importantă problemă de sănătate publică, pentru că dacă aceasta nu
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este disponibilă, trebuie organizată aprovizionarea apei din a lte surse ce
necesită purificarea apei de băut, gătit şi spălat.

Purificarea se poate face pentru cantităţ i mici prin fierbere timp de
10 minute şi apoi se poate consuma apa răcită, sau prin folosirea de
dezinfectante clorigene.

4.11. Primul ajutor emoţ ional pentru victime

Pentru a ajuta victimele unui dezastru să treacă peste stresul
produs de dezastru, trebuie aplicate următoarele:

- stabilirea de raporturi, vorbiţ i cu victimele. Încurajaţ i -le să
vorbească, despre sentimentele şi despre nevoile lor.

- ascultaţ i.    Dacă victima are ceva de spus, făceţ i -vă timp pentru a
o asculta.

- manifestaţ i-vă compasiunea, arătaţ i că intervenţ ia al cărei
participant sunteţ i, este îndreptată către nevoile pe care dvs. le înţ elegeţ i
şi că dumneavoastră veţ i rezolva temerile victimelor.

- păstraţ i discreţ ie asupra datelor personale pe care le căpătaţ i în
timpul intervenţ iei, asiguraţ i astfel confidenţ ialitatea personală a
victimelor. Nu repetaţ i datele personale către alte persoane.
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5. CAPITOLUL V Procedur i folosite pe timpul acţ iunilor de căutare -
salvare

TMPM??f¡‹¡‒\“ƒ‡<ｽƒ

Trecerea în revistă a experienţ ei acumulate în răspunsul medical
de urgenţ ă în cazul unor evenimente soldate cu prăbuşiri de structuri au
relevat faptul că multe dintre victimele î ncarcerate uşor, sunt salvate de
către cetăţ enii aflaţ i la faţ a locului – fapt care sublinează importanţ a
cunoştinţ ele de salvare uşoară, prim ajutor eficient şi prim ajutor bazal în
traumatisme, ca fiind esenţ iale pentru reducerea morbidităţ ii şi a
mortalităţ ii .  Fiecare comunitate, care are o echipă de căutare -salvare,
se va confrunta cu o situaţ ie unică, complexă, ce necesită echipamente
şi antrenamente speciale, pentru a putea fi rezolvată în siguranţ ă .

Multe din echipele nou formate, încep prin a se  pregăti într-o
singură disciplină, cum ar fi de exemplu salvarea de la înălţ ime cu cabluri
sau în salvarea din apă. O dată echipa constituită, ea se va putea
dezvolta, către alte direcţ ii de intervenţ ie, trecând către o formă multi -
disciplinară de organizare pe module, putând face faţ ă unor situaţ ii mai
complexe.
Deasemeni datorită faptului că victimele încarcerate pot fi de toate
vârstele, de la nou născuţ i şi până la bătrânii, dotarea echipei SAR pe
partea medicală trebuie să cuprindă, atât medicamentele  cât şi
echipamentele necesare pentru acoperirea nevoilor.

Necesităţ ile de operativitate, cerute unei astfel de echipe, fac ca
mobilizarea şi deplasarea la misiune să fie deosebit de importante şi
astfel s-a ajuns ca această echipă să aibă suficiente resu rse proprii
pentru o activitate iniţ ială continuă de 72 de ore iar apoi - în schimburi –
de până la 7 zile, pentru a nu consuma resursele limitate ale comunităţ ii .

Mai trebuie amintit că, creşterea capacităţ ii în transmisiunile de
urgenţ ă ca şi în transmiterea ştirilor în mas-media în timp real, a crescut
exponenţ ial. Această capacitate a mas-mediei a determinat atât
creşterea atenţ iei membrilor comunităţ ii asupra celor întâmplate,  precum
şi creşterea implicării politice şi sociale a acesteia, în scopul realizării
unei intervenţ ii rapide şi eficiente.

TMQM?d“¡«¡‹‡¡?~¡?fi“\‹ƒ¢ƒ|\‒¡

Experienţ a de până acum a arătat, că imediat după cele mai
frecvente dezastre majore, primul răspuns pentru victimelor prinse sub
dărâmături şi rănite, este acordat spontan d e către persoane bine
intenţ ionate dar nepregătite şi care nu acordă o atenţ ie deosebită
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măsurilor de securitate . În unele cazuri, pierderile ulterioare de vieţ i sunt
evitate. Dar de cele mai multe ori, acest lucru nu se realizează, acţ iunile
spontane de salvare soldându-se cu răniri serioase şi probleme deosebit
de complicate.

Pentru a evita problemele ce apar în urma acţ iunilor de salvare
spontană, eforturile de salvare trebuie planificate şi desfăşurate cât
mai rapid.

Prin planificare – la acest nivel- se înţ elege modificarea planurilor
de intervenţ ie existente, la condiţ iile concrete din teren generate de
declanşarea dezastrului şi realizarea unui plan de acţ iune în concordanţ ă
cu  situaţ ia de fapt. În acest capitol se vor menţ iona doar câteva
elemente privind planificarea, deoarece principalele probleme privind
această activitate au fost prezentate în volumul I al lucrării.

Faza critică a planificării o constituie identificarea resurselor
disponibile –faţ ă de cele planificate-.
Pentru o mai uşoară identificare a lor se poate utiliza conţ inutul tabelului
nr. 5.1.

Resursa Probleme de planificare
Personalul - cine locuieşte sau lucrează în aria afectată?

- în cât timp pot aceste persoane să fie disponibile?
- ce nivel de pregătire, sau ce pasiuni au,  care pot fi
folosite în operaţ iile de căutare -salvare?
- care este cel mai eficient mod de a mobiliza şi creşte
eforturile acestora?

Echipamentul - ce echipament, este disponibil local, ce poate fi folosit
pentru căutare-salvare?
- unde se află?
- cum poate fi obţ inut?
- căror structuri sau tipuri de structuri poate fi cel mai
necesar?

Utilajele Ce utilaje sunt disponibile, care pot fi folosite pentru
ridicare, deplasare, sau tăierea materialelor prăbuşite?

Tabelul nr.5.1 Problemele planificării op eraţ iunilor de căutare-salvare

5.2.1. Estimarea activităţ ilor de căutare salvare

Estimarea activităţ ilor de căutare -salvare continuă şi în timpul
desfăşurării intervenţ iei.

Pentru desfăşurarea estimării activităţ ilor de căutare -salvare se va
folosi următorul algoritm:

- strângerea datelor;
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- evaluarea distrugerilor clădirilor afectate;
- identificarea resurselor proprii;
- stabilirea priorităţ ilor de salvare;
- întocmirea planului de salvare;
- desfăşurarea salvării;
- evaluarea rezultatelor.

5.1.2.1. Etapa I-a: Strângerea datelor

Porniţ i de la elementele situaţ iei concrete, în dimensionarea
eforturilor de căutare-salvare.

Luaţ i în considerare tipurile structurilor construite, localizarea şi
severitatea distrugerilor, ca şi condiţ iile de medi u şi riscuri existente în
aria afectată, numărul probabil de victime şi condiţ iile lor.

O clasificare a clădirilor avariate după mărimea distrugerilor este
prezentată în tabelul nr.5.2

Clasificare
avarie

Gradul de distrugere Mărimea distrugerilor

0 Neavariat Nici o avarie semnificativă la
elementele nestructurale

1 Avariere uşoară Avarii nestructurale minore,
locale. Fisuri fine în tencuială.

2 Avariere medie Avarii nestructurale întinse
(fisuri şi degradări în tencuială,
fisuri mari la elemente
nestructurale). Avarii
structurale minore, uşor
reparabile

3 Avariere gravă Avarii structurale majore, fisuri
mari în elementele de
structură. Fisuri mari sau
distrugeri ale elementelor
nestructurale.

4 Prăbuşire parţ ială Crăpături în elementele
structurale. Dislocarea unei
părţ i din clădire. Prăbuşire
elemente nestructurale.
Construcţ ie care nu mai poate
fi consolidată, necesitând
demolare.

5 Prăbuşire totală Structura de rezistenţ ă s -a
prăbuşit în totalitate. Zona
trebuie asanată.

Tabelul nr.5.2: Clasificarea clădirilor avariate
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Datorită faptului că situaţ iile puse în faţ a echipelor de căutare -
salvare se pot schimba continuu, adunaţ i datele despre situaţ ia concretă
în mod continuu şi revizuiţ i planurile întocmite ori de câte ori este nevoie.

Unele din problemele la care trebuie să se răspundă în timpul
strângerii datelor despre situaţ ia concretă sunt prezentate în tabelul
nr.5.3.

Factorii de
planificare

Probleme

Momentul
zilei/săptămânii

- cum poate afecta momentul din zi/săptămână
numărul probabil de victime încarcerate?
- care este numărul probabil de victime, care se
află în diverse locuri ( acasă, la muncă, în pat
sau pe drumuri)?
- cât de mult timp mai este până dimineaţ a?
- iluminatul artificial este în funcţ iune şi eficient?

Tipul de
ocupare a ariei

- care este numărul probabil de victime, care
poate fi prins într-o structură prăbuşită?
- care este numărul total probabil de victime?

Tipul de
construcţ ii

- ce tip de construcţ ii a fost afectat?
- care sunt implicaţ iile căutării -salvării?
- durata de existenţ ă a structurilor construite este
semnificativă?

Vremea - care este vremea curentă şi cea probabilă?
- cum afectează vremea eforturile de salvare?
- cum afectează vremea victimele?
- cum afectează vremea salvatorii?

Riscurile - care şi unde sunt localizate riscurile generale în
aria afectată(utilităţ ile, riscurile naturale şi
materialele chimice periculoase)?
- ce efect poate avea întârzierea acţ iunilor de
căutare-salvare asupra victimelor?

Tabelul nr.5.3: Factorii de planificare pentru ad unarea datelor de
căutare-salvare

5.1.2.2. Etapa II-a: Evaluarea distrugerilor construcţ iilor
Nu există reguli exhaustive pentru evaluarea distrugerilor. Cu toate

acestea categoriile de distrugeri prezentate în tabelul următor pot servi
ca punct de referinţ ă pentru definirea misiunilor primare de căutare -
salvare.
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Dacă distrugerile
structurale sunt:

Misiunea echipei de căutare-salvare este:

uşoare: distrugeri
superficiale, sau
cosmetice, geamuri
sparte, tencuială
căzută, afectări
superficiale ale
structurii.

localizarea victimelor, triajul lor şi transportul
către ariile desemnate de tratament, de către
echipa medicală

moderate:
stabilitate
structurală
discutabilă, rupturi
ale structurii de
rezistenţ ă,
deplasări ale
fundaţ iei, înclinări
ale construcţ iei.

localizarea victimelor, stabilizarea şi
evacuarea imediată a victimelor către o arie
sigură şi minimizarea numărului de salvatori
aflaţ i în structura afectată

grele : instabilitate
structurală
evidentă, prăbuşiri
totale sau parţ iale
de pereţ i,
prăbuşirea
tavanelor.

consolidarea provizorie a structurii şi
controlarea accesului în interiorul ei a
persoanelor nepregătite

Tabelul nr.5.4: Misiunile echipei de căutare -salvare în funcţ ie de
categoria de distrugere structurală

Evaluaţ i distrugerile pentru toate nivelurile
construcţ iei prin executarea unui tur în jurul
clădirii avariate.

Personalul cu experienţ ă din echipele de căutare -salvare poate
anticipa distrugerile probabile în urma unui dezastru pe baza  intensităţ ii
şi duratei acestuia, precum şi din studierea prealabilă  a tipurilor de
structuri din zona posibil  a fi afectată de dezastru. O altă modalitate de
evaluare anticipată a victimelor este folosirea aplicaţ ia programului de
simulare a efectelor unui cutremur EPI -6 realizată de Dr. Steiner Nicolae.



XV

5.1.2.3. Etapa III-a: Identificarea resurselor proprii
În această etapă, salvatorii trebuie să determine cu precizie care

sunt resursele existente disponibile.

5.1.2.4.Etapa IV-a: Stabilirea priorităţ ilor de salvare
O dată resursele identificate, salvatorii trebuie să determine care

sunt priorităţ ile pentru a stăpâni situaţ ia. De exemplu în o serie de
construcţ ii, se poate produce distrugerea reţ elei de apă cu victime prinse
înăuntru. În acest caz, prioritatea maximă o reprezintă scoa terea rapidă
a victimelor, la care se poate ajunge mai uşor, fără a pune salvatorii în
faţ a unor riscuri mari.

5.1.2.5.Etapa V-a: Dezvoltarea planului de salvare
După parcurgerea etapelor precedente, salvatorii, trebuie să

decidă cum îşi vor îndeplini sarcinile care au prioritatea maximă.
În exemplul citat planul ar putea fi următorul: 2 echipieri salvatori,

vor cerceta rapid parterul, alţ i doi vor aduna resturile şi vor căuta o
deschidere în podea prin care vor pătrunde la nivelul inferior, iar al treil ea
salvator va rămâne în contact.

5.1.2.6. Etapa VI-a: Punerea în aplicare a planului de salvare
O dată planul stabilit, echipa de căutare -salvare va trece la

punerea acestuia în aplicare şi va începe acţ iunile de salvare.

5.1.2.7. Etapa VII-a: Evaluarea rezultatelor
Această etapă este deosebit de importantă, din punct de vedere al

securităţ ii echipei. Salvatorii trebuie să monitorizeze continuu situaţ ia,
pentru a preveni orice risc pentru salvatori. De altfel se va determina
dacă planul întocmit şi executat a fost eficient, iar dacă nu se vor aduce
corecturile necesare.

5.1.2.8. Consideraţ ii privind securitatea componenţ ilor echipei SAR

În evaluarea situaţ iei proprii şi a luării deciziilor de salvare,
securitatea echipei trebuie să fie o prioritate pri mară. Cele mai frecvente
cauze ale deceselor salvatorilor sunt dezorientarea şi prăbuşirile
secundare.
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În cele ce urmează prezentăm un ghid al securităţ ii desfăşurării activităţ ii
de căutare-salvare:

- Lucraţ i totdeauna în pereche, cu a treia persoană ce
acţ ionează ca om de legătură.

- Fiţ i atenţ i la obiectele ascuţ ite, praful, materialele chimice
periculoase, liniile de transport a energiei, fisurile sau
spărturile în reţ eaua de gaze naturale, care pot duce la
creşterea concentraţ iei gazului natural în înc ăperi,
creşterea nivelului apei în interiorul clădirilor, pericolul de
incendiu, structurile instabile.

Problema nr.1 a salvatorilor atunci
când lucrează într-o clădire prăbuşită
este produsă de respirarea prafului.
Folosiţ i deci masca şi echipamentul de
protecţ ie.

- Dacă întâlniţ i apa adunată în interiorul clădirii cercetate,
căutaţ i să determinaţ i cât mai exact nivelul acesteia
înainte de a intra în apă. Nu intraţ i niciodată într -o apă a
cărui nivel este în creştere.

- Purtaţ i echipamentul de protecţ ie şi haine adecvate
sarcinilor concrete. În operaţ iunile de căutare -salvare
echipamentul de protecţ ie adecvat va cuprinde (cel puţ in):
cască sau un acoperământ tare; ochelari de protecţ ie;
mască de praf; vestă de marcare; haine potrivite v remii în
care se desfăşoară acţ iunea; încălţ ăminte grea (preferabil
cu talpă metalică).

Reţ ineţ i: o mască de praf oferă protecţ ie
doar împotriva prafului şi nu împotriva
gazelor periculoase, cum ar fi monoxidul
de carbon, sau altele.

- Rotiţ i membrii echipei. Trebuie să aveţ i echipa organizată
pe două schimburi (unul la lucru şi unul la odihnă).

- Monitorizaţ i continuu riscurile la care sunt expuse
schimburile ce lucrează.

- Urmăriţ i semnele de oboseală ale componenţ ilor echipei
ce lucrează şi schimbaţ ii când devin evidente.

- Să aveţ i asigurate permanent, hrană şi lichide pentru
schimbul care lucrează.
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5.2.2. Evacuarea
Reprezintă scoaterea organizată a populaţ iei dintr -o zonă pentru

asigurarea securităţ ii acesteia. În situaţ ia că eva cuarea devine necesară,
urmaţ i etapele descrise în tabelul de mai jos.

Etapa Activitatea
1. determinarea
nevoilor

determinaţ i care sunt nevoile de evacuare totală
sau parţ ială.

2. identificaţ i o
arie de relocare

Alegeţ i o arie, care să fie liberă de ri scuri şi uşor
accesibilă.

3. comunicarea comunicaţ i oricui implicat, nevoia de evacuare,
precum şi locul de adăpostire.

4. predesemnaţ i
căile de
evacuare

Desemnaţ i căile de evacuare către aria de
relocare, luaţ i în considerare şi drumuri de
rezervă.

5. rapoarte Asiguraţ i-vă ca managerii de urgenţ ă să fie
informaţ i asupra evacuării, pentru a evita
eforturilor peste necesar şi riscurile.

Tabelul nr.5.5: Ghidul pentru evacuarea sigură

5.2.3.  Metodologia desfăşurării acţ iunilor de căutare a victimelor s ub
dărâmături

O dată luată decizia de a se începe acţ iunile de căutare, echipa de
căutare-salvare va inspecta sistematic, suprafaţ a (structura) respectivă
pentru identificarea victimelor, după dispoziţ iile şefului de echipă.

5.1.4.1. Localizarea victime lor
potenţ iale

Primul pas în localizarea victimelor potenţ iale, este de a aduna
date suplimentare faţ ă de cele primite de la formaţ iunile de cercetare,
asupra structurii specifice sau a ariei afectate de dezastru.

Această activitate se face în scopul ad unării de date suplimentare
şi precise despre avariile structurii respective şi pentru stabilirea
priorităţ ilor şi întocmirea planurilor de intervenţ ie.

Informaţ iile detaliate despre structura avariată împreună cu
informaţ iile despre tipul construcţ iei, v or furniza informaţ ii despre ariile în
care se produce încarcerarea victimelor.

Localizarea victimelor în interiorul şi în jurul structurii avariate,
înseamnă găsirea ariilor sau a locurilor în care se produce încarcerarea
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victimelor. Tipurile generale de  avarii pe care le pot suferii structurile de
rezistenţ ă ale clădirilor, cât şi tipuri generale de locuri unde se poate
produce cu oarecare probabilitate încarcerarea unor persoane sunt
explicate în cele ce urmează (reprezentarea lor vizuală se găseşte în
anexa nr.5.1).

Locurile unde se poate produce, cu oarecare probabilitate,
încarcerarea persoanelor sunt:

locul în “clătită” (sunt locuri mici situate într -o structură care
s-a prăbuşit prin slăbirea sau distrugerea pereţ ilor
despărţ itori, sau căderii tavanelor unul peste altul. Locurile în
“clătită” sunt cel mai dificil de căutat şi cele mai mari
consumatoare de timp).
locul de sprijinire (acest tip de loc se creează atunci când un
perete sau un tavan parţ ial prăbuşit se sprijină pe un perete
rezistent şi creează un buzunar de spaţ iu. O victimă prinsă în
acest tip de spaţ iu are cea mai mare şansă de a rămâne în
viaţ ă).
locul în V (acest tip de loc, este creat prin prăbuşirea unui
perete sau a unui tavan, care s -a rupt la mijloc, rămânând
agăţ at pe margini pe alte elemente de sprijin. La mijlocul
peretelui sau a tavanului prăbuşit se pot aduna materiale sau
alte obiecte grele).
locuri individuale (aceste locuri sunt alese de victime, pentru
a se adăposti indiferent de faptul că structura de rezistenţ ă a
fost avariată sau nu. De exemplu, victimele pot fi găsite sub
birouri, mese, sau în căzi de baie).

După identificarea locurilor în care probabil se pot găsi victime,
următoarea etapă este să determinăm numărul probabil de victime
încarcerate.

Unele din aceste informaţ ii pot fi obţ inute din vreme, în momentul
planificării (de la formaţ iunile de cercetare), dar altele vor trebui să fie
obţ inute prin cercetarea locului dezastrului de către echipa SAR sau prin
discuţ ii cu martorii (eventual supravieţ uitori). Când  staţ i de vorbă cu
martorii, căutaţ i să obţ ineţ i maximum de informaţ ii posibil, ţ inând cont de
faptul că martorii pot fi traumatizaţ i de către eveniment şi pot exagera
cele relatate sau pot să nu-şi amintească fapte relevante, cu precizie.

În final, veţ i determina căile normale de ieşire din clădirea
prăbuşită, ţ inând cont şi de faptul că este posibil ca un număr de
persoane să fi încarcerate  pe căile de acces, în momentul când
încercau să iasă din clădire.

După adunarea datelor suplimentare, membrii ech ipei de căutare-
salvare pot determina priorităţ ile de căutare şi  desfăşura operaţ iunile de
căutare.
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5.2.4. Metodologia căutării

Deoarece căutarea a fost tratată în detaliu în volumul I al lucrării de
faţ ă, în continuare vom enumera doar câteva principi i tactice, astfel:

Fiţ i sistematici (folosiţ i o schemă sistematică de cercetare a
clădirii, de la subsol la acoperiş, cum ar fi cea denumită
peretele drept/peretele stâng. Deplasarea se face sistematic
de la peretele drept la peretele stâng, fiind recoman dată
pentru structurile cu un singur nivel şi permite evitarea
repetării. Dacă în timpul căutării vă pierdeţ i orientarea,
mergeţ i aproape de un perete până ajungeţ i la uşă. În timpul
căutării menţ ineţ i contactul prin voce cu partenerul).
Fiţ i permanent atenţ i (Opriţ i-vă frecvent şi observaţ i, căutaţ i
să auziţ i sunetele, mişcările şi vocile victimelor).
 Deplasaţ i-vă în triunghi (Triangulaţ ia permite salvatorilor să
vadă un singur loc din mai multe perspective. Trei salvatori,
ghidaţ i de sunetele victimelor,  formează un triunghi într -o
zonă dată şi vor ilumina această zonă, modalitate care
elimină umbrele, care ar putea ascunde victimele.
Folosiţ i sistemul Buddy (Lucrând împreună, doi salvatori pot
căuta în structura distrusă de dezastru mult mai eficient şi îşi
pot asigura reciproc o siguranţ ă mai bună. Salvatorii care
lucrează în acest sistem se pot lega printr -o coardă, în
special în întuneric, sau în zone pline de fum).
Marcaţ i ariile de căutare (Marcând ariile de căutare, preveniţ i
dublarea eforturilor şi identificaţ i care salvatori au efectuat
căutarea. Executaţ i o diagonală de la uşa încăperii către
fundul ei, executaţ i pe partea opusă a încăperii o altă
diagonală creând un X, cele patru spaţ ii create de X pot fi
marcate cu iniţ ialele căutătorilor, data şi ora la care s-a
efectuat căutarea, riscurile care au fost întâlnite şi numărul
de victime care au mai rămas (dacă nu au mai rămas, notaţ i
cu 0). Încercuiţ i X-ul dacă nu există condiţ ii de
securitate pentru căutare-salvare în camera sau clădirea
respectivă).
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Figura nr.5.5 Marcarea ariilor de căutare
Înregistraţ i rezultatele acţ iunii (Reţ ineţ i toate rezultatele
obţ inute în cursul intervenţ iei de căutare-salvare, notaţ i atât
datele despre victimele salvate, cât şi despre victimele
decedate, sau persoanele rămase încarcerate, pentru a
putea fi transmise la agenţ iile de management al urgenţ elor
care coordonează intervenţ ia la dezastre).

12.01.1997
08.00

gaze,
fum,
V.S. pericol de
I.B. explozie

  16 scoase
   3 rămase
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6. CAPITOLUL VI Salvarea persoanelor blocate în spaţ ii libere aflate
sub dărâmături

UMPM?f¡‹¡‒\“ƒ‡<ｽƒ

Salvarea presupune următoarele funcţ iuni:
- crearea unui mediu sigur pentru salvare. Acest lucru se

realizează prin înlăturarea din calea salvatorilor a obiect elor ce pot
cădea, folosirea de instrumente pentru mişcarea diverselor obiecte
căzute, sprijinirea pereţ ilor şi înlăturarea molozului.

- triajul şi stabilizarea victimelor.
- evacuarea victimelor. Echipele de căutare -salvare vor evacua

imediat victimele din clădirile uşor avariate, către o zonă sigură.
Echipele medicale vor evacua victimele din clădirile uşor avariate,

după evaluarea completă a stării sănătăţ ii lor şi tratamentul leziunilor.
Mulţ i voluntari bine intenţ ionaţ i, au fost răniţ i în timpul op eraţ iunilor

de salvare, datorită faptului că nu au acordat atenţ ie limitelor proprii fizice
şi mentale. Ca membru al unei echipe de căutare -salvare, trebuie să vă
cunoaşteţ i foarte bine limitele atât fizice, cât şi psihice şi să vă controlaţ i
permanent starea proprie.

Luaţ i-vă timp pentru a mânca, a bea şi a vă recupera, astfel încât
să vă reîntoarceţ i la acţ iune cu mintea clară şi energia recuperată.

Reţ ineţ i: oboseala conduce la rănire.
Întotdeauna protejaţ i -vă prin purtarea echipamentului de protec ţ ie

cerut de situaţ ie şi folosiţ i procedurile de siguranţ ă stabilite:
- lucraţ i în pereche;
- nici o dată să nu intraţ i într -o structură instabilă;
- urmaţ i procedurile recomandate pentru ridicare şi transport a

victimelor.
Pentru a ridica o victimă în  mod sigur:
- îndoiţ i genunchii şi aplecaţ i -vă;
- menţ ineţ i încărcătura aproape de corpul dvs.;
- ţ ineţ i spatele drept;
- împingeţ i în sus cu membrele inferioare.
- nici o dată să nu vă puneţ i siguranţ a în pericol; veţ i fi valoros ca

salvator, dacă rămâneţ i sănătos.
Instrument de salvare poate fi orice instrument, care poate fi folosit
pentru a găsi şi a ajunge la victime sau pentru a deplasa obiecte mari,
din cale. Instrumentele şi echipamentele pot varia foarte mult şi de aceea
folosirea lor trebuie să fie cât mai bună, chiar dacă necesitatea lor de a fi
folosite este dependentă de tipul şi magnitudinea dezastrului. De aceea
trebuie preplanificată aprovizionarea şi dotarea cu instrumente şi
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echipamente pentru a putea face faţ ă situaţ iei concrete de la  locul
accidentului.

6.2.  Exemple concrete de salvare a persoanelor blocate în spaţ ii libere
aflate sub dărămături

Pentru salvarea persoanelor aflate în clădiri afectate de dezastre,
echipele de căutare-salvare vor încerca în primul rând deblocarea
ieşirilor , pentru a scoate răniţ ii pe această cale. În cazul când intrările
sunt blocate şi nu se poate ajunge până la răniţ i, se vor lua măsuri
urgente pentru asigurarea cu aer a încăperilor prin perforarea pereţ ilor
sau planşeelor. Dacă salvarea celor blo caţ i necesită un timp mai
îndelungat, se vor lua măsuri pentru a li se asigura apă şi medicamente.

După terminarea intervenţ iei de primă urgenţ ă se vor studia
posibilităţ ile ajungerii la răniţ i alegându -se metoda cea mai rapidă .
Alegerea locului şi a procedeului de pătrundere  trebuie să se facă de
aşa natură încât să se evite producerea unor efecte colaterale distructive
(prăbuşirea unor structuri, avarierea unor reţ ele de utilitate publică care
nu au fost afectate de dezastru) care să pună în pericol atâ t viaţ a
persoanelor blocate cât şi a salvatorilor.

6.2.1.Exemplul I

În apropierea  spaţ iilor blocate există o încăpere al cărei tavan este
uşor avariat.

După ce se pătrunde în această încăpere, se va executa o
spargere în zidul comun cu spaţ iul blocat. Sp ărtura în zid se va face cât
mai jos, în imediata apropiere a fundaţ iei şi în porţ iunea în care este mai
subţ ire.

6.2.2.Exemplul II
Nu există încăpere alăturată prin care să se poată intra în spaţ iul

blocat. Planşeul spaţ iului blocat nu s -a prăbuşit.
Salvarea răniţ ilor se începe prin degajarea dărâmăturilor de pe o

anumită porţ iune a planşeului.
Se execută o spargere a planşeului atât cât este necesar, astfel

încât salvatorii să poată intra în încăperea blocată şi să aibă posibilitatea
de a scoate persoanele rănite prin diferite procedee.
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6.2.3.Exemplul  III
Planşeul spaţ iului blocat s -a prăbuşit în întregime şi nu există nici o

încăpere alăturată prin care să se poată pătrunde pentru salvarea
răniţ ilor.

Răniţ ii vor putea fi salvaţ i prin executarea a mai mu ltor tipuri de
tunele care pleacă de la marginea dărâmăturilor în jos spre dărâmăturile
din interiorul subsolului (vezi anexa nr. 5.2).

Ajungându-se la un punct din interiorul subsolului, se pot găsi
spaţ iile libere în care se află răniţ ii.

6.2.4.Exemplul IV
Planşeul spaţ iului blocat s -a prăbuşit şi nu există nici o încăpere

alăturată prin care să se poată intra , iar în jurul şi în interiorul
construcţ iei avariate există o cantitate mare de dărâmături.
În acest caz se procedează ca şi în situaţ ia precedent ă, cu deosebirea
că tunelul de acces se face sub forma de rampă de la o anumită distanţ ă
de încăperea blocată.

6.2.5.Exemplul V
Planşeul încăperii s-a prăbuşit complet iar cantitatea de dărâmături

este foarte mare.
În acest caz metoda cea mai bună pentru a  salva răniţ ii este de a

săpa un şanţ  sau un puţ  lângă zidul încăperii şi apoi un tunel de la partea
de jos a puţ ului până la spaţ iile libere unde s -ar putea găsii răniţ ii.

Pentru aceasta, se vor înlătura mai întâi dărâmăturile din jurul
clădirii. Săpătura propriu-zisă nu reprezintă nici o greutate. Chiar în cazul
când pământul este destul de tare (taluz vertical) trebuie să se execute
sprijiniri.

În toate aceste cazuri, în afară de executarea tunelului, se pune
problema spargerii zidului încăperii pentru a putea pătrunde în spaţ iile
libere din interiorul dărâmăturilor, unde s -ar putea afla răniţ i care trebuie
salvaţ i.

După descoperirea acestor spaţ ii libere trebuie să se ia măsuri
pentru sprijinirea elementelor de dărâmături care ameninţ ă cu prăbuşirea
(exemple de sprijiniri în anexa nr. 5.3).

Pentru a evita producerea de accidente pe timpul acţ iunilor
descrise mai sus, întreg personalul de intervenţ ie trebuie să respecte cu
stricteţ e următoarele reguli de protecţ ie individuală:

- echipamentul de lucru trebuie să fie ajustat pe talie ;
- să poarte întotdeauna ochelari şi mască antipraf, casca de

protecţ ie şi mănuşi în timpul lucrului la executarea tunelurilor sub
dărâmături ;
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- flacăra oxiacetilenică se va folosi numai în locurile în care în
urma verificărilor nu s-a semnalat prezenţ a unor substanţ e sau materiale
inflamabile  care prezintă pericol de explozie.

- să evite atingerea conductorilor electrici sub tensiune, pentru a
nu provoca electrocutări sau scântei acolo unde este pericol de explozie
;

- la executarea tunelurilor cât şi la lucrările pentru accesul sub
dărâmături să se ia măsuri urgente pentru ventilarea tunelurilor,
introducându-se aer proaspăt din afară ;

- să lucreze cu atenţ ie pentru a nu provoca  prăbuşiri care ar
putea să astupe spaţ iile libere aflate sub ele  unde eventual s -ar afla
persoane;

- să se ia măsuri de  sprijinire a zidurilor, planşeelor,
elementelor de construcţ ii care ameninţ ă cu prăbuşirea pentru a evita
accidentarea salvatorilor sau a persoanelor blocate sub dărâmături;

-să  respecte reguri le de prindere în cârlig a materialelor ridicate
cu macaraua (vezi anexa nr.5.4);

-să  respecte regurile de semnalizare pentru manevrarea
macaralei (vezi anexa nr. 5.5);

-să  respecte modul de realizare al nodurilor (vezi anexa nr.5.6).

6.3. Particularităţ i  ale acţ iunilor de salvare

6.3.1. Degajarea victimelor folosind pârghii şi răngi

Se foloseşte atunci când un obiect mare, ca de exemplu un perete
prăbuşit, sau un fragment greu de dărâmătură, trebuie să fie mişcat de
pe o victimă, sau din drum.

Instrumentele şi echipamentul necesar, variază de la un caz la
altul, dar în principiu este reprezentat de una sau mai multe pârghii, care
sunt introduse sub obiectul de deplasat pentru a elibera victima prinsă.
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Figura nr.5.6: folosirea pârghiilor şi răngilor pentru degajare

6.3.2. Îndepărtarea dărâmăturilor

Când trebuie să îndepărtaţ i dărâmăturile, în scopul localizării sau a
descarcerării unei victime, trebuie folosit “lanţ ul uman”. Astfel veţ i forma
o linie de voluntari, care îşi vor da din mână în mână, fragmentele de
dărâmături.

Lanţ ul va fi constituit astfel încât să nu stânjenească descarcerarea
victimei, sau să blocheze căile de circulaţ ie. Purtaţ i mănuşi de piele
pentru protecţ ie, deoarece mâinile sunt cel mai important instrument de
salvare.

6.3.3. Autodescarcerarea de către victimă, sau cea asistată.

Victimele ambulatorii, pot fi capabile să iasă singure din locurile
unde au fost prinse, cu sau fără ajutor, o dată îndepărtate obstacolele.
Chiar dacă victima este capabilă să se autodescarcereze, veţ i asigura
ajutorul necesar şi sprijin ca victima să părăsească zona dezastrului,
pentru a evita pericolul unor răniri suplimentare.

6.3.4. Ridicarea şi târârea

Dacă o victimă nu se poate deplasa singură, evaluaţ i situaţ ia,
pentru a determina cel mai potrivit mijloc de salvare şi extragere.

Metoda de extragere aleasă, depinde de numărul salvatorilor
disponibili, de forţ a lor fizică şi abilitatea lor, de starea victimei şi de
stabilitatea generală a mediului imediat înconjurător.
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Chiar dacă sunt unele condiţ ii, care pun salvatorul în pericol
(clădirea este incendiată, sau este în curs de prăbuşire, ori este
inundată) nu folosiţ i aceste tipuri de descarcerare, dacă suspectaţ i un
traumatism cranio-cerebral acut închis sau o leziune a coloanei
cervicale.

Victimele care sunt lezate cranio -vertebral, vor trebui să fie
stabilizate pe un plan dur, înainte de extragere. Nu uitaţ i să folosiţ i
imobilizarea în linie.

E1)  Transportul victimei de către un salvator cu chinga

Pentru a putea executa acest procede u:
- aşezaţ i-vă cu spatele la victimă;
- puneţ i mâinile victimei deasupra umerilor dumneavoastră şi

trageţ i mâinile până la piept;
- ridicaţ i victima în spatele dumneavoastră, prin tragerea chingii

înainte uşor, în aşa fel ca picioarele victimei să se  ridice de la podea.

Figura nr.5.7: transportul victimei

E2)  Transportul victimei de către doi salvatori (Metoda Georgia street)
Salvatorul I: va prinde victima din spate, în jurul mijlocului, pe la

subţ ioară, trecând cu braţ ele sub braţ ele vi ctimei.
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Salvatorul II: va prinde genunchii victimei, aşezându -se fie cu faţ a
la victimă, fie cu spatele. Folosind metode sigure de ridicare, victima
poate fi transportată către un loc sigur.

Figura nr.5.8: transportul victimei de către un salvator
de către un salvator(în spate)

Figura nr. 5.9: Transportul victimei de către 2 salvatori

E3)  Transportul victimei cu scaunul format de către salvatori
- aşezaţ i victima pe un scaun de lemn.
- salvatorul I: se aşează cu faţ a la spatele scaunului şi ridic ă în sus

scaunul;
- salvatorul II: cu spatele la genunchii victimei, trage şi ridică

picioarele din faţ a ale scaunului.
Se lasă scaunul pe spate şi ridicându -l se transportă victima.
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Aceleaşi proceduri se aplică şi la transportul victimei cu scaunul
format din braţ ele salvatorilor, care se vor aşeza lateral faţ ă de victimă şi
încrucişând    braţ ele sub fundul victimei o ridică şi o transportă.

Figura nr.5.10: transportul victimei Figura nr.5.11: Transportul
victimei  cu cu scaunul format din braţ e scaunul de lemn

E4)  Transportul cu pătura

Această metodă necesita 6 salvatori, pentru a asigura stabilitatea
victimei, cu o persoană desemnată ca şef al acestei echipe.

- aşezaţ i o pătură aproape de victimă;
- puneţ i pătura sub victimă şi aşezaţ i v ictima în centrul păturii;
- aşezaţ i pătura ca un tub, ridicaţ i victima şi transportaţ i -o la loc

sigur, la comanda şefului echipei;

E5)  Folosirea tărgilor improvizate

Pregătirea tărgii improvizate:

- doi salvatori, vor improviza targa dintr -o pătură şi două beţ e
drepte şi suficient de lungi.

- targa va fi testată în ceea ce priveşte rezistenţ a de către un
salvator care se va aşeza pe targa improvizată , care va fi ridicată de 2
salvatori;

- se înveleşte victima într -o altă pătură, se ridică şi se t ransportă.
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Figura nr.5.12: folosirea tărgii improvizate

E6)  Târârea victimei

O victimă poate fi târâtă în afara ariei de pericol, prin ridicarea de
axile şi tragerea victimei în poziţ ie sigură, aceiaşi metodă se poate folosi
prin tragerea de picioarele victimei, sau prin aşezarea victimei pe o
pătură.
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Figura nr. 5.13: Târârea corectă a victimei
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