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Zachorowalno$¢ i urazowos$¢é w populacji zotnierzy Multinational
Division Central-South w Iraku hospitalizowanych w latach
2005-2006

W pracy przedstawiono wyniki badan dotyczacych zachorowalnosci
i urazowo$ci wéréd zotnierzy Wielonarodowej Dywizji w Strefie Srod-
kowo- Potfudniowej w Iraku, hospitalizowanych w Polskim Szpitalu
Polowym. Przeprowadzona analiza epidemiologiczna zostata opar-
ta na dokumentacji medycznej pacjentéw réznych narodowosci le-
czonych zachowawczo i operacyjnie w okresie 08.2005 — 10.2006.
Badania wykazaty, ze w analizowanym okresie leczeni szpitalnie byli
gtownie Zotnierze narodowosci polskiej, wéréd ktérych dominowat
profil urazowy (34,5% wszystkich choréb i urazéw), a choroby infek-
cyjne nie miaty znaczenia epidemiologicznego.
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Incidence of diseases and traumas in the population
of Multinational Division Central-South soldiers in Iraq
hospitalized in period 2005-2006

The results of studies concerning incidence of diseases and trau-
mas among soldiers of the Multinational Division Center South in
Iraq, hospitalized in the Polish Field Hospital are presented in this
article. Epidemiological analysis was based on the medical docu-
mentation of various nationality patients treated in period August
2005 — October 2006. The research showed that in analyzed period
in majority were treated soldiers of Polish nationality. Among them
traumatic profile was dominated (34,5%), and infectious diseases
caused no epidemiological problem.
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Srodkowo-Potudniowa Strefa Stabilizacyjna w Iraku, w kto-
rej swoje zadania mandatowe wypetnia Polski Kontyngent
Wojskowy, ma obecnie powierzchnie 23,5 tysiecy km? i obej-
muje prowincje Ad-Diwanijja (poprzednia nazwa Al-Kadisijja)
oraz Wasit, zamieszkate przez 1 775 000 Irakijczykow, nale-
zgcych gtéwnie do szyickiego odtamu islamu. Dowdédztwo
Wielonarodowej Dywizji Centrum-Potudnie (Multinational Di-
vision Central-South — MND CS) do momentu dyslokacji do
Ad-Diwanijja, stolicy prowincji o tej samej nazwie, znajdowa-
to sie w Camp Alpha (ob6z Babilon), na potnoc od Al-Hilla, w
sgsiedztwie ruin i wspbétczesnej rekonstrukcji starozytnego
Babilonu. Od pazdziernika 2004 roku nastepowato stopnio-
we przenoszenie jednostek MND CS z Camp Alpha oraz
trzech obozow w Karbali (Juliet, Kilo, Lima) do Camp Echo w
Ad-Diwanijji. W styczniu 2005 roku dywizja liczyta okoto 6000
Zomierzy z 14 krajéw. Oprocz Polski (ponad 2400 Zotnierzy)
w jej sktad wchodzity kontyngenty z Ukrainy, Butgarii, Salwa-
doru, Rumunii, Mongolii, Litwy, totwy, Stowacji, Kazachsta-
nu, USA, Danii, Holandii i Norwegii (trzy ostatnie panstwa
miaty jedynie swoich oficeréw tacznikowych przy dowodztwie
dywizji). W lutym 2005 roku Polski Kontyngent Wojskowy
zostat zmniejszony do 1630 zotnierzy, a w kilka miesiecy
pézniej do 1450. We wrzesniu 2006 roku Wielonarodowa
Dywizja Centrum-Potudnie liczyta okoto 2000 zotnierzy z 12
krajow, w tym 873 Polakéw. Dywizje wspiera kontyngent
amerykanski w sile okoto 600 zotnierzy (pododdziaty fgczno-
$ci, zandarmerii, ochrony i rozpoznania, $migtowce ewaku-
acji medycznej i kompania zabezpieczenia medycznego) (5).

W styczniu 2006 roku MND CS przekazata odpowiedzial-
nos¢ za bezpieczenstwo w swojej strefie wojskom irackim.
Ad-Diwanijja i Wasi staty sie pierwszymi w kraju prowincjami

nadzorowanymi przez sity irackie. W chwili obecnej misja sta-
bilizacyjna pod polskim dowodztwem ma charakter dorad-
czo szkoleniowy, a jej gtbwnym zadaniem jest szkolenie zot-
nierzy nowoformowanej irackiej armii (2).

STRUKTURA GRUPY ZABEZPIECZENIA
MEDYCZNEGO (POLSKIEGO SZPITALA POLOWEGO)

Grupa Zabezpieczenia Medycznego przy aktywnym wspar-

ciu amerykanskiej i ormianskiej stuzby zdrowia jest jednost-

kg 2+ (dwa plus) poziomu ewakuacji medycznej. Udziela
kwalifikowanej pomocy medycznej z elementami pomocy
specjalistycznej wszystkim rannym i chorym Zotnierzom oraz

pracownikom cywilnym Sit Koalicyjnych (w tym Zotnierzom i

policjantom irackim) oraz irackiej ludnosci cywilnej w ramach

pomocy humanitarne;j.
Etatowo Grupa Zabezpieczenia Medycznego przedsta-
wia sie nastepujaco:

e Dowobdca (lekarz),

e Grupa chirurgiczna (4 lekarzy, 2 pielegniarki operacyjne,
2 pielegniarki opatrunkowe, 2 pielegniarki anestezjologicz-
ne, 2 sanitariuszy),

e Gabinet Rtg (technik radiologii),

o Apteka (technik farmacji),

e Mobilne laboratorium analityczne (kierownik — specjalista
analityki klinicznej, 3 magistrow analityki medycznej, 2
technikow analityki, kierowca),

e Gabinet stomatologiczny (lekarz stomatolog, kierowca),

o 2 Zespoly ewakuacji medycznej (2 x ratownik medyczny
+ kierowca),
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o Zespot psychoprofilaktyki (lekarz psychiatra, psycholog).

Zadania GZM realizowane sg na bazie konteneréw i za-
adaptowanych budynkdw, z ktérych zostaty wyosobnione:
ambulatorium, gabinet zabiegowy maly i duzy (z 3 tézkami
do drobnych zabiegéw oraz akcji ratowania zycia), kontene-
rowy oddziat szpitalny z salg intensywnej opieki medycznej
(tacznie na 10 t6zek), gabinet Rtg z ciemnig, laboratorium
analityczne, laboratorium mobilne, apteka.

GZM nie posiada obecnie wtasnej sali operacyjnej, w
zwigzku z czym istnieje konieczno$¢ korzystania z sali ame-
rykariskiej kompanii zabezpieczenia medycznego. Poniewaz
Amerykanie z ww. pododdziatu medycznego nie majq leka-
rzy (funkcjonujg w oparciu o asystentéw medycznych-ofice-
row, technika Rtg, laborantow, dentyste i grupe psychoprofi-
laktykow; nie maja bazy tozkowej; opierajq sie na zaopatrzeniu
rannych lub chorych i ich ewakuacji medycznej), sg niejako
zmuszeni do zycia z polskg stuzba zdrowia w swoistej ,sym-
biozie” wedtug zasady: ,my im sale operacyjna, oni nam le-
karzy”. Kolejne ,naczynia potagczone” w ramach wspétpracy
dotycza ormianskiej stuzby zdrowia, ktéra z kolei wystawia 2
lekarzy (anestezjologa i chirurga). Dopiero w oparciu o ame-
rykanska salg operacyjng i ormianskiego anestezjologa moz-
liwe jest przeprowadzanie przez polskich lekarzy duzych za-
biegébw w strefie dziatan na terenie Camp Echo. Trudna
sytuacja sprzetowo-lokalowa oraz personalna wigze sig z
powrotem elementéw kontenerowego szpitala polowego do
Polski oraz ze znacznymi redukcjami etatowymi w stuzbie
zdrowia MND CS w stosunku do stanu z lat 2003-2004 (6, 8).

ot. 1. Sala operacyjna amerykanskiej stuzby zdrowia
Ph. 1. American health service’s operating theatre
Zrédto: Zbiory wiasne
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Fot. 2. Gabinet zabiegowy duzy Grupy Zabezpieczenia Medycznego

Ph. 2. Medical Support Group’s major surgery
Zrédto: Zbiory wiasne
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Fot. 3. Ambulatorium Grupy Zabezpieczenia Medycznego
Ph. 3. Medical Support Group's ambulatory

Zrédto: Zbiory wtasne

Fot. 4. Pojazdy sanitarne Grupy Zabezpieczenia Medycznego
Ph. 4. Medical Support Group’s ambulances
Zrodto: Zbiory wiasne

MATERIAL | METODY

Do przeprowadzonej analizy epidemiologicznej choréb i ura-
zo6w wystepujacych wsréd populacji personelu wojskowego
hospitalizowanego w Grupie Zabezpieczenia Medycznego
Wielonarodowej Dywizji w Strefie Srodkowo-Potudniowej w
Iraku postuzono sie danymi zawartymi w historiach choréb
pacjentow leczonych szpitalnie. Natomiast do analizy zacho-
rowalnos$ci i urazowosci wykorzystano dokumentacje medycz-
ng pochodzaca od 84 pacjentéw narodowosci polskiej oraz
23 0s6b personelu wojskowego innych narodowosci, leczo-
nych szpitalnie w okresie 08.2005-10.2006. Oceniang popu-
lacje wyodrebniono sposrod okoto 2000 zotnierzy MND CS
(w tym niespetna 900 Polakéw) stacjonujacych w Iraku w
analizowanym okresie, znajdujacych sie pod opieka medycz-
ng Grupy Zabezpieczenia Medycznego, bedgcego 2+ pozio-
mem ewakuacji medycznej. W celach poréwnawczych
przeanalizowano rowniez strukture zachorowan i obrazen ciata
powstatych na skutek urazéw wsrdd 79 Irakijczykow, ludnosci
miejscowej hospitalizowanej w Grupie Zabezpieczenia Me-
dycznego w w/w okresie w ramach pomocy humanitarne;j.

WYNIKI

Wsréd 84 pacjentow narodowosci polskiej leczonych w Gru-
pie Zabezpieczenia Medycznego zanotowano 55 przypadki
chorob i 29 obrazen ciata na skutek urazéw. 63 pacjentow
hospitalizowanych na oddziale szpitalnym byto poddanych
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leczeniu zachowawczemu, natomiast 21 wymagato leczenia
operacyjnego. Wrdd chorob i urazéw wystepujacych u pol-
skich zotnierzy zdecydowanie dominowaty obrazenia ciata
na skutek urazéw, ktére stanowity 34,5% wszystkich przy-
padkéw leczonych w analizowanym okresie. Druga grupg pod
wzgledem liczby przypadkow stanowity choroby uktadu po-
karmowego (25,0%), a trzecig choroby uktadu krazenia (9,5%)
(Ryc. 1). Badania wykazaty, ze wéréd pacjentow narodowo-
§ci polskiej infekcyjne nie stanowity problemu epidemiologicz-
nego (1 przypadek szigelozy i 1 przypadek Swierzbu).

W poréwnaniu z analiza epidemiologiczng przeprowadzong
wsrad polskich zotnierzy hospitalizowanych w Polskim Szpitalu

Polowym w Iraku w latach 2003-2004 nalezy stwierdzic, ze w
dalszym ciagu gtéwna przyczyna leczenia szpitalnego sg obra-
zenia ciata powstate na skutek urazéw bojowych i niebojowych
(1, 3,7), ktore jednoczesnie stanowig dominujacy powod rotacji
medycznej personelu wojskowego PKW do kraju (4).

Do najczesciej leczonych jednostek chorobowych wsrod
populacji 0séb narodowosci polskiej w analizowanym okre-
sie nalezaly ostre niezyty zotadkowo-jelitowe (16,7% wszyst-
kich choréb i urazow), rany postrzatowe/ odtamkowe (9,5%)
i ztamania (8,3%) (Ryc. 2).

Wsréd 23 zotnierzy MND CS innych narodowoéci leczo-
nych w Grupie Zabezpieczenia Medycznego (5 Ukraincow, 5
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Ryc. 1.'Zachorowalnoéé i urazowo$é w populacji palskich zotnierzy leczonych szpitalnie w Grupie Zabezpieczenia Medycznego Wielonarodowej Dywizji w

strefie $rodkowo-Potudniowej w Iraku w okresie 08.2005-10.2006

Fig. 1. The incidence of diseases and traumas in the population of Polish soldiers treated in Medical Support Group of the Multinational Division Central-South

in Iraq from August 2005 to October 2006
Zrédto: MND CS. Opracowanie wiasne
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Ryc. 2. Choroby i urazy wystepujace najczesciej w populacji polskich zoinierzy leczonych szpitalnie w Grupie Zabezpieczenia Medycznego Wielonarodowej

Dywizji w strefie Srodkowo-Potudniowej w Iraku w okresie 08.2005-10.2006

Fig. 2. Diseases and traumas occurred the most in the population of Palish soldiers treated in Medical Support Group of the Multinational Division Central-

South in Iraq from August 2005 to October 2006
Zrédto: MND CS. Opracowanie wiasne
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Salwadorczykéw, 3 Stowakdw, 3 Ormian i innych), podobnie
jak w przypadku populacji polskich Zotnierzy dominowaty
obrazenia ciata powstate na skutek urazow, ktére stanowity
47,8% wszystkich przypadkéw leczonych w analizowanym
okresie. Drugg grupe stanowity choroby uktadu pokarmowe-
go (30,4%), a trzecig choroby ukifadu oddechowego (13,0%)
(Ryc. 3). Wéréd obrazen ciata powstatych na skutek urazow
najczesciej byty leczone rany postrzatowe/odtamkowe.

W celach poréwnawczych dokonano analizy zachorowal-
nosci i urazowosci wystepujgcej wsréd ludnosci miejscowej
hospitalizowanej w Grupie Zabezpieczenia Medycznego w
analizowanym okresie w ramach pomocy humanitarnej. Od
sierpnia 2005 do pazdziernika 2006 leczonych szpitalnie byto
79 lIrakijczykow, wsrod ktdrych podobnie jak w przypadku
zotnierzy MND CS dominowaly obrazenia ciata powstate na
skutek urazow (67,1%). Do najczesciej zaopatrywanych chi-
rurgicznie nalezaty rany postrzatowe/odtamkowe (14 przy-
padkow, 17,7% wszystkich choréb i urazéw) oraz ztamania
(12 przypadkéw, 15,2%).

WNIOSKI

1. Wsrod populacji zotnierzy narodowosci polskiej hospitali-
zowanych w Grupie Zabezpieczenia Medycznego Wielo-
narodowej Dywizji Srodkowo-Potudniowej w Iraku domi-
nowat profil urazowy (34,5% wszystkich chorob i obrazen
ciata leczonych szpitalnie w okresie 08.2005-10.2006).
Drugg grupe pod wzgledem liczby przypadkéw stanowity
choroby uktadu pokarmowego (25,0%), a trzecig choroby
uktadu krazenia (9,5%).

2. Do najczesciej leczonych jednostek chorobowych wsrod
badanej populacji zotnierzy Polskiego Kontyngentu Woj-
skowego nalezaty ostre niezyty zotgdkowo-jelitowe (16,7%
wszystkich choréb i urazéw), rany postrzatowe/odtamko-
we (9,5%) i zZtamania (8,3%).

3. Wsr6d zotnierzy MND CS innych narodowosci leczonych
w Grupie Zabezpieczenia Medycznego dominowaty ob-
razenia ciata powstate na skutek urazéw bojowych i nie-
bojowych, ktore stanowity 47,8% wszystkich przypadkéow
leczonych w analizowanym okresie. Do najczesciej za-
opatrywanych chirurgicznie obrazen ciata nalezaly rany
postrzatowe/odtamkowe.

4. Choroby infekcyjne nie miaty znaczenia epidemiologicz-
nego wsrdd badanej populacji w analizowanym okresie.
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