Terroryzm - wyzwanie
dla medycyny

Terroryzm jest zjawiskiem, ktore konfrontuje cywilne stuzby ratownicze z medycynq
pola walki w warunkach zdarzenia masowego.

To chyba najbardziej wtasciwe okreslenie istoty zagrozenia, z jakim moga mierzy¢
sie zespoty ratownictwa medycznego, osrodki koordynujace ich prace oraz szpitale
w przypadku zaistnienia aktéw terroru.

Dodatkowo zmiana profilu oddziatywania ugrupowan terrorystycznych powoduje,
Ze scenariusze dziafania stajg sie coraz mniej przewidywalne, sg zmienne i dynamicz-
ne i co za tym idzie stwarzaja coraz wieksze zagrozenie nie tylko dla ,celéw bezpo-
Srednich’, lecz takze dla tych, ktérzy beda nies¢ pomoc poszkodowanym.

Poziom przygotowania do reagowania na zdarzenia terrorystyczne zalezy od
przebytych doswiadczen. W lzraelu cate lata doswiadczen terroru spowodowaty
koniecznos¢ stworzenia systemu, ktory w,naturalny” sposéb jest w stanie stawi¢ czo-
ta zdarzeniom o charakterze masowym, zachowujac bardzo wysoki standard opieki.
Podobne okolicznosci sprawity, ze przygotowanie takie posiada London Ambulance
Service czy Brigade de Sapeurs-Pompiers i SAMUR de Paris.

O wiele trudniej jest przekonywac o poziomie ryzyka w tych krajach i miejscach,
ktére nie doswiadczyty dotad podobnych tragicznych zdarzen.

Problem polega na koniecznosci zrozumienia tego, ze w przypadku ataku terrory-
stycznego nie realizujemy zwyktego scenariusza whasciwego zdarzeniom masowym.
Inna jest praca na miejscu incydentu, inne zasady wspétdziatania oraz rola i prioryte-
ty stuzb, inna jest wreszcie sama medycyna.

Miarg sukcesu nie bedzie wiec liczba zespotéw ratowniczych uzytych w czasie
operacji, lecz liczba uratowanych poszkodowanych bez strat wiasnych, a takze



umiejetnos¢ poradzenia sobie z takimi zagadnieniami jak identyfikacja ofiar, radze-
nie sobie z nastepstwami psychologicznymi i wreszcie utrzymanie ciggtosci w pod-
stawowych zadaniach, jakimi jest zabezpieczenie potrzeb zdrowotnych dotknietej
atakiem aglomeracji pomimo nadzwyczajnego przecigzenia systemu.

Dodatkowo katalog zagrozer zmusza nas do powaznego przygotowania do takich
zjawisk, jak ataki z wykorzystaniem czynnikéw CBRN czy tez cyberataki na systemy
informatyczne.

Ksiazka daje spojrzenie sektorowe na zjawisko terroryzmu. Porusza ona jednak
aspekty, ktére zazwyczaj nie znajduja szerszego odzwierciedlenia w bogatej litera-
turze przedmiotu.

Stad tez stosunkowo mato miejsca poswiecono aspektom wtasciwym perspektywie
stuzb specjalnych czy tez policyjnych. Poruszono jednak te, ktére dotycza elemen-
tow problemu proliferacji terroryzmu i jego radykalizacji oraz aspektéw dziatania
pododdziatéw antyterrorystycznych z punktu widzenia wspotpracy ze stuzbami
ratowniczymi.

Pewne elementy zostaty poruszone jedynie sygnalnie, nie wynika to z ich marginali-
zacji, lecz wrecz przeciwnie, stanowig one tematy wymagajace odrebnych podrecz-
nikow.

Sa nimi: zagadnienia CBRN oraz cyberterroryzmu z perspektywy stuzb ratowniczych,
zagadnienia DVI oraz aspekty psychologiczne aktéw terroru.

Ksiazka ma stanowi¢ praktyczny przewodnik po omawianych zagadnieniach i za-
checac do szerokiej dyskusji nad potrzeba wtasciwego przygotowania do zjawiska,
ktdre nie tylko siega juz granic naszego kraju, ale takze coraz czeéciej dotyka polskich
obywateli.

Osoby, ktdre poprositem o przygotowanie rozdziatéw, konsultacje, recenzje i komen-
tarze majg wieloletnie i praktyczne doswiadczenie w obszarach, ktére omawiaja.

Bardzo cenng podstawg do powstania ksigzki byla mozliwos¢ bezposredniego
zetkniecia sie z osobami i miejscami zwigzanymi z dziataniami po zamachach, mie-
dzy innymi w Izraelu, Nowym Jorku, Madrycie, Belfascie, Londynie i Oslo. Dodatkowo
szereg danych pochodzi z doswiadczen dziatann w prowincji Ghazni w Afganistanie
(Polskiego Szpitala Polowego w Ghazni).



Wiele uwag i doswiadczen wniesli koledzy z Biura Operacji Antyterrorystycznych
KGP, JW GROM, Wojskowego Instytutu Medycznego, Magen David Adom i Tel Aviv
Medical Center w lzraelu, Metropolitan Police w Londynie. Im oraz wielu innym
za pomoc w przygotowaniu tej ksigzki serdecznie dziekuje.

Szczegolnie zas pragne podziekowac dr. n. med. Janowi Cie¢kiewiczowi, ktory blisko
¢wier¢ wieku temu wprowadzat mnie w $wiat medycyny katastrof. Bez jego inspiracji
ta praca zapewne nigdy by nie powstata.
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