Zalecenia na wypadek awarii elektrycznej
w przypadku 0sob korzystajgcych
z tlenoterapii biernej w rozumieniu koncentratorow z tlenem
oraz tlenoterapii czynnej w rozumieniu respiratoréw wentylowanych.

Operator/Dyspozytor medyczny po otrzymaniu zgtoszenia dotyczgcego osoby korzystajgcej
z tlenoterapii czynnej lub biernej, wymagajacej zasilania energia elektryczng, znajdujacej sie

na terenie objetym awarig elektryczng bedacej w stanie zagrozenia zdrowotnego:

Postepowanie A — wystgpienie zagrozenia zdrowotnego

W przypadku zgtoszenia do Centrum Dyspozytorskiego (CD) wystgpienia stanu nagtego
zagrozenia zdrowotnego w stosunku do oséb wymagajgcych statej tlenoterapii, dyspozytor
medyczny podejmuje dziatania wysyfajac do interwencji najblizszy wolny ZRM.

Gdy w ocenie LKRM zachodzi prawdopodobieristwo niezabezpieczenia rejonu operacyjnego,
zaleca sie alokacje ZRM oraz uzycie jednostek wspdtpracujgcych z systemem z terenu
wojewodztwa, natomiast w przypadku niewystarczajgcych sit i srodkéw, uzycie jednostek
systemu z innego wojewddztwa zgodnie z obowigzujaca procedura. Zadania poszczegdlnych
podmiotéw:

CD - niezwfocznie informuje LKRM o zadysponowaniu ZRM do mieszkarica wymagajacego
statej tlenoterapii, znajdujacego sie na terenie, na ktérym wystgpita awaria energii
elektrycznej.

LKCD - lekarz koordynator centrum dyspozytorskiego utrzymuje staty kontakt z ZRM
i LKRM. Zdarzenie odnotowuje w raporcie dobowym w SloS.

LKRM — po otrzymaniu informacji przekazuje ja do WCZK. Pozostaje w statym kontakcie
z LKCD. W sytuacji tego wymagajacej podejmuje decyzje o uruchomieniu i zadysponowaniu
jednostki wspétpracujagcej z systemem Panstwowe Ratownictwo Medyczne w celu
zabezpieczenia w tlen, lub ewentualnie przetransportowanie do najblizszego szpitala.
W przypadku transportu pacjenta do szpitala innym Srodkiem niz ZRM, to LKRM informuje
szpital o transportowaniu poszkodowanego.

WCZK — kontroluje czas usuniecia awarii. Nawigzuje kontakt z PCZK, WSKR, LKRM.

PCZK — podejmuje wszystkie srodki w celu jak najszybszego usuniecia awarii. Pozostaje
w statym kontakcie z WCZK oraz dystrybutorem energii. Informuje o przewidywanym czasie

usuniecia awarii: KP PSP, WCZK, Dysponentéw ZRM z wtasnego terenu.



Postepowanie B - Dostarczenie agregatow pradotwodrczych do lokali oséb wymagajgcych

w trybie pilnym podtrzymania funkcji zyciowych, ewentualne zabezpieczenie w tlen.

Dziatanie dotyczy PSP / OSP w KSRG

W sytuacji braku mozliwosci niezwiocznego zadysponowania ZRM, LKCD w porozumieniu
z dyzurnym KP PSP, podejmujg decyzje o zadysponowaniu zatogi PSP, lub OSP z KSRG
w celu zabezpieczenia pacjenta do czasu dotarcia zespotu ratunkowego w tlen, ewentualnie

agregat pradotworczy. Informacja trafia do WSKR oraz WCZK.

Postepowanie C — Uruchomienie jednostek wspdtpracujgcych z systemem PRM.
Decyzja podjeta wyfgcznie w porozumieniu LKRM z LKCD. Z uwagi na czas rozpoczecia dziatania
przez jednostke, zastosowanie tego postepowania wymaga uruchomienia Postepowania B.
UWAGA!

1. Postepowania A i B moga mie¢ wykonalnos$¢ w jednym czasie.

2. Zastosowanie postepowania C wymaga zastosowania postepowania B w jednym

czasie.

3. Decyzja dotyczaca uruchomienia PSP wytgcznie po uzgodnieniu LKCD z dyzurnym
KP PSP

4. Nie stosuje sie spisu ludzi wymagajacych tlenoterapii z uwagi na czeste zmiany

lokalizacji tych osob.
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