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Ratownictwo medyczne

rganizowana przez bialo-
stocki Uniwersytet Me-
dyczny oraz Wyzsza Szko-
te Kosmetologii i Ochrony
Zdrowia w Biatymstoku konferencja pt.
»Wielonarzagdowe obrazenia komuni-
kacyjne. Rola i zadania Medycyny Ra-
tunkowej i Rehabilitacji” odbyta si¢ juz
po raz drugi. W tym roku jej gléwnym
celem byly prezentacja prac badawczych
i wymiana doswiadczen w zakresie ra-
townictwa medycznego oraz rehabilitacji
medycznej. Udzial naukowcow z osrod-

Na 640 rannych osob
w wypadkach komunikacyjnych
az 50 proc. zmarlo jeszcze przed
dowiezieniem do szpitala

kéw krajowych i zagranicznych, zajmu-
jacych sie problematyka ratownictwa
medycznego i rehabilitacji, kierownictwa
placowek szpitalnych z miasta i regionu,
pracownikéw Pogotowia Ratunkowego,
Strazy Pozarnej i Policji, przedstawicieli
wladz panstwowych i samorzadowych
$wiadczy o duzej wadze zagadnien,
bedacych przedmiotem tegorocznych
obrad.

Zadania ratownictwa medycznego
koncentrujg si¢ na udzielaniu doraznej
kwalifikowanej pomocy w przypad-
kach wszelkich urazéw. Jak wykazuja
statystyki, urazy dotycza w wiekszo-
$ci 0sob w pelni zyciowej aktywnosci,
to jest do 45 roku zycia. Liczba ofiar
wypadkow komunikacyjnych w ostat-
nich dziesieciu latach wzrosta o 4 proc.,
w poréwnaniu do poprzedniej dekady.
Najwieksza grupe osob ginacych na
podlaskich drogach stanowili piesi do
45 roku zycia. I chociaz liczba zgonow
wsérod pieszych zmalala z 47 do 42
proc., to i tak jedynie co druga osoba,
bedaca ofiarg wypadku, moze liczy¢ na
skuteczng pomoc.
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Na Podlasiu w 535 wypadkach dro-
gowych, ktdre zdarzyly sie w ciagu szesciu
miesiecy, zginely 54 osoby; a 640 zostato
rannych. Sposrdéd tych ostatnich okoto
50 proc. poszkodowanych zmarlo jesz-
cze przed dowiezieniem do szpitala (dla
poréwnania w USA dotyczy to 21 proc.,
aw Meksyku 40 proc. rannych w wypad-
kach). Ten stan rzeczy w naszym kraju
wynika ze zbyt péznego dotarcia stuzb
ratowniczych na miejsce wypadku.

W Ustawie o Panstwowym Ratownic-
twie Medycznym z dnia 8 wrze$nia 2006
roku, z pdzniejszymi zmianami, zapisane
sa zasady organizacji, funkcjonowania
i finansowania systemu oraz podane sa
zalozenia edukacji w zakresie udzielania
pierwszej pomocy. I tak w art. 24. pkt 1
okresla sie zadania wojewody, ktory winien
podejmowac stosowne dziatania na rzecz
zapewnienia odpowiednich warunkéw
dotarcia do miejsca, w ktérym nastapi-
fo zdarzenie, powodujace stan naglego
zagrozenia zdrowia i zycia. W zwiazku
z powyzszym, ustawodawca ustala m.in.,
ze maksymalny czas dotarcia do miejsca
wypadku w miescie liczagcym powyzej 10
tys. mieszkaricéw nie moze by¢ diuzszy niz
15 minut, za$ poza miastem nie powinien
przekroczy¢ 20 minut.

Pojeciem, ktdre nabiera istotnego zna-
czenia w medycynie ratunkowej, jest tzw.
zlota godzina. Jej definicja zawiera m.in.
wskazniki czasowe, obowiazujace od mo-
mentu doznania urazu przez poszkodowa-

50000
wypadkéw
drogowych /rok-
ginie ponad
5000 oséb

Na 100
wypadkéw
ginie 11 oséb
W krajach UE
3,5 osoby
60-70 tys.
zostaje rannych

Wg Narodowy Program Zdrowia 2007-2015

fot. T. Dawidziuk

Poniatowski, dyr. USK UMB i dr Matgorzata

Malinowska-Zaprzatka, Zaktad Anestezjologii

i Intensywnej Terapii UMB.

nego do wykonania operacyjnego zabiegu,
ratujacego zycie osoby poszkodowane;j.
Niezwykle wazne sg: krotkie oczekiwanie
na pomoc, prowadzenie resuscytacji juz
w karetce z zabezpieczeniem podstawo-
wych czynnosci zyciowych na czas trans-
portu, szybkie tempo wykonania badan
diagnostycznych w szpitalnym oddziale
ratunkowym, kontynuacja resuscytacji,
szybkie podjecie whasciwej decyzji co do
dalszego postepowania z poszkodowa-
nym, niejednokrotnie z konieczno$cia
przeprowadzenia doraznego zabiegu
operacyjnego. W szpitalnym oddziale
ratunkowym winni dziata¢ lekarze i pie-
legniarki, wyspecjalizowani w zakresie
anestezjologii i intensywnej opieki, chi-

86000
wypadkéw
przy pracy/rok
500
Smiertelnych,
1000 ciezkich
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Grudzien 2011

Wystapienie prof. dr. hab. Zbigniewa Puchalskiego
rektora Wyzszej Szkoty Kosmetologii i Ochrony
Zdrowia w Biatymstoku. Obok siedza: dr Bogustaw



rurgii, kardiologii, a w razie konieczno-
$ci réwniez, m.in. specjali$ci w chirurgii
urazowo-ortopedycznej, neurochirurgii,
torakochirurgii, chirurgii naczyniowej.
Rozwigzania, o ktérych mowa, obowigzuja
w wielu zagranicznych o$rodkach oraz
w szpitalnych oddziatach ratunkowych
w oérodkach krajowych.

Istota systemu zintegrowanego ratow-
nictwa medycznego powinna polega¢ na
zespoleniu szybkiego i wladciwego po-
stepowania przedszpitalnego, tj. zespo-
6w karetek pogotowia i strazy pozarnej
oraz oddziatu ratunkowego. Jednostki te,
z odpowiednio wyszkolonym persone-

Ostatnie dane epidemiologiczne
sygnalizujg zwiekszajgcg sie
w kraju liczbe 0s6b
niepetnosprawnych
po urazach
uktadu nerwowego

lem, musza $cisle ze soba wspotpracowacd.
Podstawowg role w powodzeniu akgji ra-
towniczej maja do spetnienia, wymienione
juz uprzednio, zespoly pogotowia ratunko-
wego, strazy pozarnej i policji.

Najciezsze kliniczne przypadki, z jakimi
spotykaja si¢ ratownicy medyczni, dotycza
0s6b z obrazeniami wielonarzagdowymi,
aw szczegdlnosci uszkodzeniami mézgu i/
lub rdzenia kregowego. Ostatnie dane epi-
demiologiczne sygnalizujg zwickszajaca sie
w kraju liczbe 0s6b niepetnosprawnych
po urazach uktadu nerwowego. Z tego tez
powodu neurorehabilitacja wysunela sie na
czolo rozwijajacych sie dziedzin rehabilitacji
Klinicznej na $wiecie, za$ przed specjalistami
z zakresu rehabilitacji medycznej stawia sie
kolejne wyzwania. Problemom, dotyczacym
rehabilitacji ruchowej i ogélnomedycznej
W ograniczaniu nastepstw choréb nowo-
tworowych, byly poswiecone wystapienia
wybitnych specjalistéw z kraju i zagranicy:.

Zbigniew Puchalski
Prof. dr hab., rektor Wyzszej Szkoly Kosmetologi
i Ochrony Zdrowia w Biatymstoku.

Bogustaw Poniatowski
Drn.med, dyrektor Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego UMB.

2011 Grudzien

Zdrowe zywienie

spekty zdrowotne zyw-
nosci i zywienia” - to
mys$l przewodnia XXI
Ogolnopolskiego Sym-
pozjum Bromatologicznego, ktére odbyto
w Bialymstoku w dniach 21-23 wrze$nia
2011 roku. Organizatorami sympozjum
byli: Ogolnopolska Sekcja Bromatologicz-
na Polskiego Towarzystwa Farmaceutycz-
nego, Komisja Higieny Zywnosci i Zy-
wienia KNoZCz PAN, Komisja Analityki
Zywnoéci Komitetu Chemii Analitycznej

XXI Ogolnopolskie
Sympozjum

niowg $wiata w ujeciu globalnym oraz
w nawigzaniu do kryterium FAO. Na
tym tle scharakteryzowata problemy
zdrowotne obecnych i przysztych po-
kolen oraz oméwila przyczyny i skutki
obserwowanych zjawisk. Podjeta row-
niez probe znalezienia odpowiedzi na
pytanie: dlaczego w parze z wydluza-
jaca sie przecietng dlugo$cia zycia nie
idzie lepsze zdrowie? Zainteresowanie
wzbudzit takze referat prof. dr hab.
Jadwigi Biernat z zakresu bezpieczen-

Bromatologiczne

Wystapienie dr hab. Joanny Matowickiej-Karnej, prodziekan Wydz.

Farm. UMB. Obok stoi prof. dr hab. Maria H. Borawska.

PAN oraz Zaktad Bromatologii UMB.
Patronat honorowy objal Rektor UMB,
prof. dr hab. Jacek Niklinski.

W sympozjum wzielo udziat 212
0s6b z uniwersytetow medycznych
i rolniczych, Szkoly Gléwnej Gospo-
darstwa Wiejskiego, Narodowego In-
stytutu Zdrowia Publicznego, Wojsko-
wego Instytutu Higieny i Epidemiologii,
Instytutu Matki i Dziecka i in. Podczas
trzydniowego spotkania wygloszono 8
referatow, 28 komunikatéw i zaprezen-
towano 151 plakatow.

Doskonatym wprowadzeniem byly
referaty plenarne, wygltoszone podczas
uroczystosci otwarcia sympozjum.
Profesor dr hab. Anna Gronowska-
-Senger przedstawita sytuacje zywie-

stwa zywnosci, ktory dotyczyt oce-
ny zawartosci furanu i akrylamidu
w zywnosci oraz mozliwosci ogra-
niczania spozycia tych toksycznych
substancji.

Drugi dzien spotkania byt niezwykle
pracowity. Najpierw uczestnicy zapo-
znali sie z produkcja i kontrolg jakosci
w Przedsigbiorstwie ,,Polmos” Biatystok
S.A. Pomimo wczesnej pory wyjazdu
(godz. 7.00), frekwencja i zaintereso-
wanie byly wyjatkowo duze. Nastepnie
w kilku salach jednoczesnie odbyly sie
sesje plenarne, a potem sesje plakatowe.
Tematami wiodacymi podczas tegorocz-
nego sympozjum byty:

e Aspekty zywieniowe i zdrowotne
diet;

MEDYK BIALOSTOCKI « NR 104

13



