Emergenza

AZIENDA REGIONALE
EMERGENZA URGENZA

IAREL | 1 8

SOCCORSD
SANITARIO

' -"' Regione
Lombardia

GUIDA ALL'UTILIZZO DEL PORTALE GAMES
PER ORGANIZZATORI

Registrazione del nuovo utente

#i GAMEG ==

Cestions Assiatenza Mardfestazion! Event Sperthv

UTENTE REGISTRATO REGISTRAZIONE NUOYO UTENTE

Codice Utente Con il fine di garantire un alto livello qualitativo dell'organizzazione del Servizio di Emergenza
E——‘—’—] Territoriale in occaslone di Eventi/Manifestazioni e in ottemperanza alla DGR 2453 7 olt 2014,
- G.AM.ES, ¢' lo strumento necessario per gestire le comunicazioni tra gli Organizzatori di

Passioed Manifestazioni/Eventi e AREU Lombardia.

Se sef un Organizzatore oppure un'Associazione di Soccorso registrali a G. A.M.E.S., potrai

Toga gestire le risorse per Passistenza sanitaria delle tue manifestazioni e § relativi piani di soccorso

Password dimenticata - - @

E necessario selezionare la tipologia di utente (soggetto privato o Associazione).,

Per i soggetti privati: sard richiesto I'inserimento del Codice Fiscale del soggetto che
effettua la registrazione.

Per le Associazioni: sard richiesto I'inserimento del Codice Fiscale del soggetto che
effettua la regisirazione; sard, inolire, possibile indicare il Codice Fiscale dell’ Associazione.
ATTENZIONE! In entrambi i casi, il Codice Utente cortisponderd al Codice Fiscale della
persona fisica indicata in fase di registrazione.

gk CAMES =

Cestions Assistenza Maenifestazion] Event Sporthvi

REGISTRAZIONE AL SISTEMA

Per procedere con foperazione occerre frserre il propeia Codice Fiscale - i

=
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% CAMES ™

Cestione Assistenza Manfestazionl Event Sportiv

REGISTRAZIONE AL SISTEMA
DATI UTENTE
Home® Indirirzo * ) Passviord * B
L 1 | = 1 [ : 1
Cogrema * Prodicha Ceaferma Password ®
- - Seleziona.. 7| [ 1]
E-sail* Citta *
s N o ——_
Cenferma E-Mail *
L** ——'———j AUTORIZZATIONE AL TRATTAMENTO DATI PERSONALY ||
=== - gg' Qf

Segue una sezione con i dati anagrafici. E essenziale spuntare |'autorizzazione al
trattamento dei dati personali.

Si ricorda di conservare la password prescelta.
Tale password e il Codice Fiscale costituiranno le credenzidli per I'accesso al portale.

Per completare la procedura di registrazione, GAMES invierds una mail automatica con un
link di verifica.

Richiesta di verifica utente  Pesiainaiivo x & H
noreply@areu.lombardia.lt 12:45 (O minutifa) 57 4~ 7
i ame >
Spett. Ulente, in data odiema avete richieslo la registrazione presso il portale AREU dadicato alla Gestione Assistenza delle LEM ed
Eventi Sportivi.

Per completare la procedura siete pregati di cliccare sul link sottostante
-/lgames.areu lombardia iVGenSec2l ogin/Logln.aspx?AppContext=EMP&/ elumUri=htips://games.areu lombardia WLEM/User?

token=6c320756-d026-44be-9733-ef6d9470dada* 1899
(alcuni programimi di posta eletfronica non permettono di cliccare direftamente un indirizzo. In tal caso dovrete copiare ed Incollare il fink

complelo sul vastro browser).

Vi ricordiamo che l'identificativo del Voslro account &' costiluito dal Codice Fiscale Inserito in Tase di regisirazione e dalla password da Vol

scella. :
. Per motivi di sicurezza non vengono Inviali via mall ne' D ne' Ia Password. Si consiglia di conservarli in modo sleuro.

Potele frovare una breve nola che illustra la modalita* di inserimento del nuovi Eventi al link: hitp://wvaw areu lombardia it

Se non avete richiesto Ia registrazione al portale G.AM.E.S. vi preghlamo di inviare una mail di segnalazione allindirizzo

games@areu lombardia it ;
Cordiafi saluti
Queslo messagglo e' stato inviato in niodalita” automalica, Vi praghiamo di non rispondera a queslo indirizzo.
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Una volta cliccato sul link, sard visualizzata la seguente conferma di registrazione.

CANES

[ =

CONVALIDA UTENTE

Cestions Assistenss Manfestason! Eventi Sporthv

itents vatidala carretiaments.

2 - ThEtY | riRtl rarvall

Inserimento nuovi eventi

Benventto: Manfreds ([ Manfreda Manni )

ARFA UTENTE = LOGOUT

Una volta effettuata la registrazione, I'Organizzatore potrd inserire nuovi eventi (Sezione

1).

COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

Q@06 ® G ® @ omcmenu

-] b

3 previst! dlla DGR 243312014 b quasta soggetts o
st

Levent risatra tra

Sel'evento ricade nei casi previsti dalla D.G.R. 2453/2014, dopo una prima sezione coﬁ le
informazioni generdli, sard proposta una schermata per il calcolo del livello di rischio

(Sezione 2).

Guida all'ulilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI RUOVA MANIFESTAZIONE
M@ G (@ B (&) (7) cLassiFicazione RiscHio
Ognl quanto st verilica? T ~ v| Delimitato da recinzicai?
Tipalogia e ~ v| Sealsin entrata o uscita?
Prevista vendita/consuma alcel? [. v Recinzionl temporance?

v | Palco/Copertura/Pontegglo temporanel?

v | Presenza senvizl Iglentci?

Possibite consuma droga?
Presenza bambini, anziani, disabili?

Ampiamente pubblicizzato? v | Disponibilita acqua?

Prevista presenza personalital v | Punte ristoro? | - R

Possibill problemt viabilita? v || N. partecipanti previsio T v}
. v || Etéprevateate .

Dureta e v | Densita partecipanti per m2 v

Dove sf verifica? v | Condiziene partecipanti ew |

Ambiente acquatico/mentanol Imparvio? v | Pesizione partecipanti ) v

Alaperio?
Coefliciente di Rischio caleolato come da sllegato Al 2l DGR 2436/2014

|
|
I
|
|
Possibill problemi 0P =
E
I
\'
|
Localizzato e ben definito? |
Area » campa da caleio? [

NOTA: non @ necessario allegare il Piano di Soccorso Sanitario. Pud essere caricato facoltativamente premende sullicona qui a flanco. =
In base alla elassificaziona del rischio la data minima della manifestazione non pud essere precedente il 11/3/2016

Alcune precisazioni:
o OP significa “Ordine Pubblico”: in questo campo deve essere indicato se sono
prevedibili problematiche derivanti da comportamenti aggressivi dei partecipanti;
o eld prevalente <25 o >65: identifica gli eventi per i quali i partecipanti sono
rappresentati prevalentemente da bambini/giovani o anziani;
o tuttii campirichiedono una risposta.
Lo score generato identifica il livello di rischio; per valori superiori a 18, con indicazione di
almeno 2 risorse sanitarie, viene richiesta la predisposizione di un Piano Sanitario.

Segue la definizione della data dell'evento (Sezione 3).

Non saranno accettati eventi/manifestazioni dichiarati olire i termini di comunicazione
stabiliti dalla D.G.R. n. 2453/2014 (15 giorni per eventi con basso rischio, 30 giorni per eventi
con rischio moderato, 45 giorni per eventi con rischio elevato).

Guida all'utilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI'NUOVA MANIFESTAZIONE
D @ @ @ G (6) (7) ranricazione AssisTenza
-
@ B B @
Durata evento/manifestazions®
DATA DALLE ORE DATA ALLE ORE
13/03/2016 10:00 1410312016 02:00 E]
[ Asgiongt |
In base alla classificazione del rischio la data mintma della manifestazions non pud essere precedante I 11/3/2016

La sezione successiva (Sezione 4) definisce la stima delle risorse necessarie.

Si suggerisce di porre attenzione a quanto di seguito precisato:

e la “capienza massima” rappresenta il numero di posti dichiarato per il
locale/impianto oppure la stima ragionevole del numero di persone che possono
accedere in una piazza/parco (generalmente i Vigili del Fuoco, i Comuni o le Forze
di Polizici sono in possesso di queste informazioni)

o il "numero di visitatori previsto" rappresenta la stima del numero di persone
confemporaneamente presenti nel luogo dellevento/manifestazioni (ad esempio,
se una fiera dura piU giomi, non deve essere considerato il humero totale dei
visitatori, per evitare di sovrastimare il calcolo delle risorse)

e per “numero personalitd previste" si intende il numero di personaggi pubblici in
grado di mobilitare uno straordinario afflusso di persone.

E possibile che 'evento abbia caratteristiche specifiche tali che I'algoritmo di valutazione
indichi la NON obbligatorieta dirisorse sanitarie (Maurer modificato< 1).

CGuida all'utilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

D@ G @ B (6) (7) wsorsePERASSISTENZA

L "E
@ B B PR
i svolge a chiuso 2 o w] Sogeelo ! Responsablle =
. 1 N
Caplenza massima [500 gl l’.‘!@fﬂ e B s o __f F“i R,
Numero visistatord previsti 500 | RISORSE STIMATE NECESSARIE
= -  TIPOLOGIA RISORSA HUBERO

Humero Personalitd previste :{1 - B . | MSA (Mez20 di Succorso Avenzato) 0

MSB (Mezz0 d1 Soccorso di Base) 0
Tipo di manifestaziont | Festa Folkloristica v|  Squadra Soccarritord a Pledi 0

Problemi di ordine pubblico

Sge_r[__lcieggg_g_l_&{er calcolato come da allegato A2 8l DGR 2436/2014
.60

Oppure & possibile che I'algoritmo di valutazione indichi I'obbligatorieta di risorse sanitarie
(Maurer modificato>1). '

COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

M @ G @ G (& (7) risorsePERASSISTENZA

stsvolge al chiuso? s v sogetto e Responsabile L

b 1P L 1
Caplenza massima [3000 v MOl o oot e el l Emall =
Humero visistatori previsti oo T | . RISORSESTIMATENECESSARIE -

TIPOLOGIA RISORSA- _ HUMERO
Humero Personalita previste ﬂ S | MSA (Mezzo di Soccorso Avanzato) 0

M5B (Mezzo di Soccorso di Base) 1
Tipa di manifestaziont [Festaolloristica |  Squedra Soccorritoria Pied! 7
Froblemt di ordine pubblico -
Coefficiente di Maurer calcolato come da allegato A2 21 DGR 2456/2014 1

.60

A questo punto, deve essere indicato anche quale Soggetto gestore dei mezzi di
soccorso (Croce/Associazione) & stato prescelto per fornire le risorse previste.

Sard possibile selezionarlo dall’elenco  dei Soggetti autorizzati utilizzando il campo
associato alla lente di ingrandimento (freccia gialla).
Segnalare anche il nominativo del Responsabile sanitario indicando telefono e mail.

Guida all'utilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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Scorrendo la pagina in basso si evidenzia la sezione dedicata dlla dichiarazione dei mezzi
di soccorso previsti: qui dovranno essere indicati il posizionamento delle ambulanze (MSB)
e delle squadre a piedi.

i
i
Kumero visistatorl previsti 500 = | '
e = :
5C U \
|
Humero Personalitd previste E - == — I MSA (Mez20 di Soccarso Avanzato) o '
B !
MSB (M2z20 dI Soccorso di Base) 1 3
Tipa di manifestaziont | Festa Fo'Mloristica ~v|  Squadra Soccorritori a Pisdi 1 E
1
H
"
Problemt di ardine pubblico =] ¥
H
:
Coefliciente di Maurer calcolato come da allegato A2 al DGR 2436/2014 : '
2,92 H
|
|
1
H
L)
ELENCO RISORSE PREVISTE :
TFo _ it ' i
M58 (Mezz0 di Soccorso di Base) irgresso £ o E
|
Squadra Soccorritori a Pledi , [pialcq' & ol — Jin H
| ) Assing |
** il soggetto dovra completare 1l dato con Codice Mezz0, Nominativo e Cellulare della parsona nferimento del mezzo entro 72 ore dallinizio dellevento/manifestazions.

Tramite il pulsante “Aggiungi” potranno essere aggiunte risorse o definiti stazionamenti.

La Sezione 5 & dedicata al posizionamento delle risorse previste all'interno di una mappa
stradale.

#BEAE = N ' - e
> @
i_l ‘E - o W‘S««rﬂdmﬂ
\al %%

5

E' possibile frascinare la risorsa nel punto prescelto.
I mezzo posizionato sard identificato con il segno di spunta verde.

E', inolfre, possibile modificare la posizione del mezzo in un momento successivo.

Guida all'utilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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La sezione successiva (Sezione é) & dedicata alle informazioni inerenti la tipologia
dell'levento/manifestazione e a ulteriori note o segnalazioni (ad esempio la presenza di

medici o infermieri).

COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

i B &

D@ G @ G @ @) nrorwzion AGIUNTVE
e«

Breve descrizione dell'evento/manifestazione

sSagra del Tortello Piccante

Hote/Segnalazfon

La Sezione 7 & dedicata alla trasmissione degli allegati eventualmente richiesti (Piano
Sanitario) o di alira documentazione ulile (ad es. mappe percorso, non locandine

pubblicitarie evento, ecc.).

| file dovranno essere salvati in formati non editabili, quali pdf o file immagine (non in

formato testo).

Guida all'ufilizzo del portale GAMES per Organizzator
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COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

OJONOXOROXOX 7 FT
f# B 5 &

i Asgiunta allegatt

TITOLO NOME FILE AUTORE DATA CREAZIONE  «

Non so0 presenti dati in elenco

A questo punto & possibile salvare I'evenio/manifestazione per maodificarlo
successivamente (freccia rossa) oppure trasmetterlo (freccia gialla) dlla AAT per la
valutazione. In alternativa, & possibile annullare 'intero processo (freccia verde).

COMPILAZIONE DETTAGLI MANIFESTAZIONE: WILD WILD TORTELLOS

OXCRONOXOROROTY

ﬁl‘é‘lu‘_rl-

@ Copyright (2015) Azienda Reglonale Emersenza Urgenza - Tutti { diritt! riservati

L'Organizzatore e il Responsabile dell'evento/manifestazione riceveranno una mail di
conferma con il testo di sequito indicato.

noreply@arew.lombardia.it 25feb (1 giomofa) 4 ~
d amelv|

Spell. Ente, si conferma a ficezione della richlesta di approvazione per IEvento —pre-dslo in dala -
00:00:00.
Il numero di prallca e' -

Al sensi della DGR 2453 del 7/10/14, IA.A.T. 118 di pertinenza provvedera’ a pronunciarsi sulla richiesta in questione nel minor tempo
possiblle e comunque enlro 7 glomi dalla ricezione dalle informazion! da Vol Inviate.

Cordiali saluti

Questo messagglo &' slato inviato In modalita’ automatica, Vi preghlamo di non rispondere a questo Indirizzo.

Guida all'utilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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Entro i termini previsti, la AAT competente per territorio  effettuera la valutazione
dell'evento/manifestazione che potrd essere approvato o respinto (in questo secondo
caso, la AAT potrd richiedere informazioni integrative efo correttivi).

A seguito dell’approvazione, Organizzatore e Responsabile dell'evento/manifestazione
riceveranno una mail con il testo di seguito indicato.

Spett. enta, in relazions alla Vs richissta di approvaziens p2r V'Evento @ previsto in data_
(nuraro di prat‘ua-l‘A.A.T. 118 pertinsnte par territorio esprira parere FOSITIVO riguardo all'irpianto di assistenza sznitaria proposto,

si rilascia tale dichiaraziens par gli usi di legge.

si ricorda che entra al m3ssiro 72 ore dall'evento il Soggeito erogatore del servizio da Voi indicato dovra' inserire tramite il Portale Web G.AM.E.S. i dati del
Paferente Sanitario che sara' presente in posto(noz2, recapito telefonico) @ i dati delle risorse previste (rezzi e squadre a3 piedi).

Cordiali salutd.

Qussto F2ssaqgio et stato inviato in adalita’ autcratica, Vi preghizso di nen risgondere a questo indirizzo.

Questa mail costituisce il documento comprovante il rispetto delle indicazioni fornite dalla
D.G.R. 2453/2014 e poird essere richiesto dalle Commissioni di Vigilanza delle ATS o da aliri
Enti competenti.

Comunicazione di evento non compreso nella D.G.R. 2453/2014

Alcune tipologie di eventi/manifestazioni non rientrano nella pertinenza della D.G.R.
2453/2014, in quanto sono regolamentati da alire normative o disciplinari specifici che gid
richiedono un supporto sanitario.

Si fratta, ad esempio, delle manifestazioni che ricadono sotto la D.M.L. 19/8/96 (pubblico
spettacolo), la Circolare D.P.C. giugno 97 (per le assistenze in stadi e motodromi) oppure
tutte quelle competizioni itineranti regolamentate da disposizioni delle varie Federazioni
(gare podistiche, ciclistiche, rally, ecc.).

Per futte le tipologie di eventi/manifestazioni, con qualsiasi livello di rischio, in cui
I'organizzatore & una Amministrazione Comunale, fermo restando i criteri, le modalita e |
tempi previsti, i Comune stesso potia limitarsi a frasmettere alla AAT, la comunicazione
dello svolgimento dell'evento/manifestazione e, ove previsto, il Piano di soccorso
sanitario, senza chiederne la validazione.

In tutte queste situazioni, gli obblighi che restano in capo all'Organizzatore consistono nel
rispetto degli standard, inerenti i soccorritori e | mezzi di soccorso, previsti per I'atlivita di
soccorso sanitario extraospedaliero (D.G.R. n. 1964/2011) e nella comunicazione alla AAT
(eniro i termini previsti) del numero telefonico di un Referente dell'eventuale mezzo di
soccorso e del relativo codice identificativo.

Anche questo processo potra essere eseguito utilizzando GAMES.
La procedura di accreditamento utente & quella descritta precedentemente.

Per comunicare un evento/manifestazione sard sufficiente spuntare il flag nella Sezione 1.

Guida all'utilizzo del portale GAMES per Organizzatori
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COPILAZIONE SEGNALAZIONE DI/NUOYA MANIFESTAZIONE

@ 2 ® @ G 6 @) vancenerau
aBRE >

Denominazione evento/manifestazl = = e e e AR O NSty e o0 Do O Wl
prova2 I B B o - ]

Localizzazione dell'evento/manifestazione
Cemune®

LbonesE

Indifizzo E - - e L=
i I |

Organlzzatore evento/mantfestazione - =
Manfreda Mannt

Resporsabile g =T g . — —
o , - _ R
Telefono : Emaill i ]

535 | bos ) ]
L'evento non rientra tra quelli previsti dalla DGR 2453/2014 in quanto soggetto ad Presenza mezzl di soccorsa [SI 7 |

obbligh! delinitl da altra normativa specilica?

Non & prevista la compflazione della sezlone ‘Classificazione di Rischio' <~

GAMES ~ comunicherd che non sard  necessario  calcolare il rischio
dell'evento/manifestazione e transiterd direttamente alla Sezione 3 per la comunicazione

di data e orari. '

COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

@@ @ @ G (© (7) rwuricazions AssisTenza

@ [ ; @
Durata evento/manifestazions®
PATA DAUEORE DATA . AlleoRe B |
I8
o

| Asshns
In base alla classificaziane del rischia la data miatma della manifestazions ron pud essere precedente 1l 11/3/2016

Quindi seguira direttamente I'indicazione del Soggetto gestore dei mezzi prescelto.

Guida all'vtilizzo del portale GAMES per Organizatori
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COMPILAZIONE SEGNALAZIONE DI NUOVA MANIFESTAZIONE

@ (2) @ @ O (© (@) wsonseper assisTENzA
@ B & & 9

CSoggette i e wabe : .
[Croce SoccorsoZen -p @ﬂb B ]
Telefono — e —— 3 - Email o - - e
s ) R O _ , |

Nell' AREA UTENTE & possibile inserire nuovi utenti, cambiare il proprio indirizzo mail o la
propria password.

AREA PRIVATA

GESTIONE UTENTI ORGARIZZAZIONE ] CAMBIO EMAIL ORGANIZZAZIONE l CAMBIO PASSWORD PERSONALE

i

{5 Agglungi Utente

UTENTI ACCREDITATL
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