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PLANO DE CONTINGENCIA

Instituto de Medicina Fisica e Reabilitacdo- HC FMUSP Instituto de
Reabilitacdo Lucy Montoro IMREA CLINICAS

Rua Doutor Ovidio Pires de Campos s/n Cerqueira Cesar Sado Paulo-SP 05403-101,

1. INTRODUCAO

A seguranca em estabelecimentos de saude €, atualmente, um dos maiores desafios devido a
complexidade de sua implementacéo e manutencdo dentro de padrdes de exigéncia quando se refere
a garantia de condicBes aos usuarios, sejam eles da externa (clientes, familiares e visitantes).

A singularidade que o estabelecimento de salde oferece aqueles que se encontram fragil pela
doenca, seja por seu desconhecimento quanto ao agravo, ao método terapéutico e ao
restabelecimento, ou pelo ambiente em que permanecera por determinado periodo enquanto
prosseguir seu tratamento.

Portanto, é de competéncia de todos os profissionais, além dos gestores, a responsabilidade pela
manutencdo da seguranca de seus clientes, familiares e visitantes, além da propria. Isto implica
medidas praticas e rapidas para quaisquer situacGes emergenciais, sejam elas de carater técnico ou
advindas da natureza, uma vez que 0s imprevistos ocorrem quando menos se espera ou se esta
preparado para tal.
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A area administrativa de uma unidade de satde tem por responsabilidade manter a seguranca,
instalaces adequadas e propicias as atividades assistenciais de qualidade em um ambiente
destinado a manter a integridade fisica e psicoldgica dos individuos, além de garantir que as
execucdes de suas atividades sejam eficientes e eficazes.

O cuidado com a seguranca deve ser iniciado na elaboracéo do projeto de construcao do plano de
contingéncia o envolvimento e participacdo dos profissionais que atuardo neste cenério. Portanto,
deve ser composto por uma equipe multidisciplinar onde todos os profissionais tenham
oportunidade de opinar conforme as suas necessidades de atuacdo para o acompanhamento,
tratamento e restabelecimento da normalidade. O sistema de seguranca sera descuidado tanto para o
paciente quanto para os profissionais quando ndo ha participacdo conjunta da equipe.

Os gestores de todos os setores do hospital devem considerar as caracteristicas da equipe
multiprofissional e seu desejo de contribuir desde o planejamento até a execucdo e avaliagdo, visto
constituirem fatores indispensaveis para garantir os frutos de uma unidade segura sem a
manipulacdo de interesses individuais. Além do que os gestores devem conhecer os interesses da
empresa e conduzir para um desenvolvimento pautado na seguranca. Para tanto, deverdo se
apropriar da Norma de Gestao de Riscos.

2.0BJETIVO:

Estabelecer regras e critérios de acdo para que o hospital se organize durante condigdes de
emergéncia com o0s objetivos de:

1.0Oferecer maior seguranca e preservacdo da integridade fisica de todos os doentes, colaboradores,
visitantes e demais pessoas que estejam no interior da edificacéo.

2.Prevenir e/ou minimizar os impactos ambientais ocasionais;

3.Evitar danos ao patrimonio;

4.0timizar e padronizar o atendimento a qualquer ocorréncia de incidente ou acidente;
5.Normalizar as atividades do hospital no menor tempo possivel.

3.REFERENCIAM NORMATIVAS E BIBLIOGRAFICAS
Dec. Est. 56.819/11 - Institui 0 Regulamento de Seguranca contra Incéndio das edificacGes e areas
de risco no Estado de Séo Paulo;

IT 16 - Plano de emergéncia contra incéndio; IT 17 - Brigada de Incéndio;
NR 23- Instala¢fes de Equipamento de Prevencdo e Combate a incéndios

NBR15219/05 — Plano de Emergéncia Contra Incéndio - Requisitos;
NBR 14276/06 — Programa de brigada de incéndio.
4. DEFINICOES: PERIGO

Fonte ou situacdo com potencial de causar lesdo ou doenca, danos a propriedade, ao meio ambiente
ou combinacdo destes.

RISCO
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Combinacgéo da probabilidade e da(s) consequéncia(s) da ocorréncia de um determinado
acontecimento perigoso (representa a probabilidade do perigo se materializar).

RISCO ACEITAVEL

Risco que foi reduzido a um nivel que possa ser aceito pela organizacéo, tomando em atencao as
suas obrigacdes legais e a sua propria politica da SST Seguranca e Saude do Trabalho. Assim, o
risco depende das medidas de prevencéo e de protecdo que tenham sido aplicadas, constituindo a
relacdo entre o perigo e as medidas de prevencao e protecdo adotadas para controla- lo.

EMERGENCIA

Qualquer evento ou sucessdo de eventos que coloque em risco processos Vitais para a consecucao
dos objetivos do hospital.

SISTEMAS CRITICOS

Sdo sistemas cuja inoperabilidade implica em perdas irreversiveis de cunho financeiro, juridico ou
de imagem da Empresa e sua atividade produtiva deve acontecer em até 24 horas ap0s a ocorréncia
do desastre.

INCIDENTE OU ACIDENTE

E a ocorréncia de qualquer tipo de anormalidade que impega ou interrompa a atividade desenvolvida
durante o funcionamento do hospital.

RECUPERACAO

E o restabelecimento da normalidade parcial ou total das atividades, que garantam o a continuidade
do atendimento aos pacientes ap0s o0 evento que desencadeou o plano de a¢6es e contingéncia.

ATIVACAO E DESATIVACAO DO PLANO DE CONTINGENCIA:

O Plano de Contingéncia sera ativado e desativado pelo responsavel legal do hospital
consubstanciada pelas informagdes prestadas imediatamente apds a ocorréncia do acidente.

ENVOLVIMENTO

Aplicado a todos os colaboradores, terceiros pacientes, acompanhantes e demais pessoas
indistintamente.

CAMPO DE APLICACAO

Estes procedimentos se aplicam em todas as situa¢Ges de emergéncia, que requerem acao imediata e
esforco de toda a organizacgéo do hospital.
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Portanto sdo situagdes de dificil controle e com riscos iminentes de propagagao ou que necessitem
de ajuda adicional rapida tais como:

a) Incéndios

b) Vazamento de gases inflamaveis ou medicinais

c) Falta de fornecimento de &gua prolongado (acima da capacidade da reserva minima)

d) Falta de energia elétrica por tempo prolongado (acima da capacidade de autofornecimento)

e) Ameaca de Bombas

f) Rupturas estruturais na edificacédo

g) Tentativa de suicidio, surtos e descontrole emocional.

COMUNICACAO DA OCORRENCIA

Toda ocorréncia de emergéncia sera comunicada para o Coordenador Geral, que devera convocar a
comissao de crise, seguranca, Bombeiro, lider de andar, e gestor do setor do evento, repassando
todas as informacdes possiveis para o pronto atendimento. Estas podem ser passadas de forma
verbal pessoalmente ou via radio de comunicagdo movel.

FUNCIONAMENTO DO SISTEMA DE ALARME

O sistema consiste em varios acionadores manuais de alarmes em todos os pavimentos do edificio
interligados a um quadro sindptico instalado na sala de seguranca, onde permanece vigilancia 24
horas, com comunicacao via radio, o que otimiza as informacdes iniciais.

Em uma situacdo de emergéncia o alarme mais préximo do local da ocorréncia sera acionado.
Com o acionamento de qualquer ponto de alarme, as sirenes existentes nos painéis soardo por
aproximadamente 01 (um) minuto.

ACIONAMENTO DO SISTEMA DE ALARME

Qualquer funcionario podera acionar o alarme, desde que constatada a uma situacdo de emergéncia.
Seu acionamento é rapido e simples, bastando quebrar seu vidro frontal do acionador manual.

Ap0ds ser acionado, um colaborador devera sinalizar o local da ocorréncia facilitando assim a sua
localizag&o.

Devera também prestar as informacdes do ocorrido quando da chegada da equipe de suporte.

Se o alarme for acionado e ndo funcionar, deveréo ser contatados imediatamente o Bombeiro, o
Coordenador Geral e os lideres de andares verbalmente ou via radio.

ATUACAO NAS SITUACOES DE EMERGENCIA

Logo apos soar o alarme, todos os colaboradores sem funcgéo especifica no Plano de Contingéncia,
deverdo prontamente se dirigir para os respectivos PE (Ponto de Encontro) forma calma e sem
panico, a passos rapidos sem correr, conforme o descrito no Plano de Abandono.

Caso um local de controle estiver obstruido ou inacessivel, as pessoas deverdo dirigir-se a outro
local, seguindo as orientagdes dos brigadistas encarregados na conducao das pessoas denominados
“Cabegas de fila”, onde permanecerdo até o controle da situacao.
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RETORNO AS ATIVIDADES

A normalizagdo da situacdo de emergéncia, e consequentemente o retorno as atividades, serdo feitas
pelos Brigadistas, prosseguindo quando possivel com a rotina normal das atividades, ou quando nao
for possivel, auxiliar no embarque as ambulancias para remoc¢éo dos necessitados a outros centros
de atendimento hospitalar.

COMISSAO DE CRISE

A funcéo do comité é reunir os dados e analisa-los, informar a alta direcdo dando subsidios para a
tomada de decisfes, recomendar e implementar acbes mobilizando os meios e fazer o follow-up
com a alta direcéo.

Coordenador Geral (CG):

[J Avaliar a situacdo e com o apoio da equipe de suporte a emergéncias organizar as primeiras
acoes;

[J Providenciar a retirada da vitima encaminhando as para outros hospitais,

(1 Controlar o0 acesso & area da emergéncia;

[J Coordenar todas as fases da situacéo;

[ Manter registro dos acontecimentos;

) Definir e distribuir se necessario, novas fun¢des para melhor controle da situacéo;

(] Determinar o acionamento de apoio de 6rgdos publicos;

[0 Comunicar a hierarquia do hospital todos os detalhes da ocorréncia;

[1Solicitar o setor responsavel nas tratativas com a imprensa e demais 6rgdos de comunicacgoes;
[JLiberacao do retorno as atividades quando a ocorréncia se normalizar;

[1Confeccdo de relatdrio circunstanciado dos fatos, bem como, junto ao setor responsavel, a
contabilizacdo de perdas.

Coordenador Operacional - Gestor Clinico(CO):

[J Assessorar o CG prestando-lhe suporte no atendimento a vitima;

[ Providenciar o transporte da vitima ao hospital mais proximo;

[0 Acompanhar ou determinar acompanhamento das vitimas aos hospitais;
[ Substituir o CG, quando na sua auséncia.

Coordenador de Manutencéo (CM):

[J Organizar e treinar sua equipe de apoio para manter os servigos basicos durante a emergéncia tais
como: suprimento de agua, ligar ou desligar circuitos energizados ou pressurizados;

[J Concentrar sua equipe com suas ferramentas, incluindo um funcionario do almoxarifado, para
suprimento de materiais;

[ Utilizar-se de réadio transceptor durante toda a situacdo, para atuarem sob solicitagdo e comando
do(s) CG;

[J Manter um componente da sua equipe nos pontos estratégicos como: Casa de bombas, Salas de
Geradores, sala de caldeiras, controle do GLP — Gas Liquefeito de Petroleo e gases medicinais.
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Coordenador Administrativo (CA):

(] Organizar sua equipe para as agdes administrativas quanto a controle de pacientes (nome, local
para onde foi transferido)

(1 Acionamento de apoios externos que possuam contratos fixados de servigos essenciais junto a
organizacao;

(1 Estabelecer um porta voz para tratativa com os 6rgaos de comunicagdo com a Hierarquia da
organizacdo, imprensa, informacdes para parentes e acompanhantes dos pacientes internados e
transferidos, além de outras providéncias pertinentes.

Coordenacéo de seguranca (CS):

(] Organizar sua equipe para as a¢0es de seguranca do patrimonio, enquanto estiver ativo o Plano de
Contingéncia;

[1 Guarnecer 0s acessos de pessoas, veiculos e demais acessos, evitando atos ilicitos de oportunista
externos;

[ Auxiliar no controle de entrada e saida de todos os tipos de apoio externos publicos e privados;

[J Manter controle de entrada e saida de componentes, equipamentos e materiais diversos.

(] Controlar, orientar e coordenar os parentes, acompanhantes e demais pessoas em busca de
informacdes preliminares sobre o evento.

Coordenador Financeiro (CF)

[J Organizar sua equipe para as a¢oes de aquisicao de recursos, ferramentas e equipamentos em
carater de emergéncia de pronta resposta as necessidades;

[J Contabilizacdo e andlise de danos materiais e financeiros apds o evento, para uma recomposi¢do
da normalidade o mais breve possivel.

Coordenador de Nutri¢do (CN)

[ Organizar sua equipe para as acdes de suprimento alimentar que podera ser suspenso
imediatamente a emergéncia estabelecida;

[] Providenciar alimentagdo externa em consequéncia de nao mais poder preparar a alimentagao “in
Company” durante o evento e no processo de recuperacdo da normalidade;

(1 Avaliar e destinar corretamente os alimentos pereciveis ou ndao, apos a retomada do processo de
recuperacdo da normalidade.

Coordenador de Servigos Gerais (CSG)

() Organizar sua equipe de pronto emprego para as atividades de recuperacdo de ambiente seja por
sujidade, desinfeccdo, assepsia;

(1 Preparar ferramentas, materiais, solugdes desinfetantes e demais providéncia necessérias, para
inicio imediato & partir da liberacéo do local e estabelecer condi¢des minimas para o retorno as
atividades.
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TAREFAS POS — ACIDENTE

Depois de controlada a emergéncia e evacuado o hospital, deve-se realizar uma investigacéo
minuciosa pela coordenacdo operacional e técnica para avaliar e apurar as principais causas do
ocorrido e providenciar medidas corretivas e/ou preventivas para a retomada das atividades.
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RISCO OCORRENCIA ACIONAMENTO RESPONSAVEL SETOR COMUNICAGCAO APOIO EXTERNO AGOES OBSERVAGOES
DETECTOR/ACIONADOR Enfermagem / Coord Enfermagem /
. CHEIRO DE QUEIMADO Incéndio Ramal: 2000 / 1035| Brigada de Incéndio / Administracgo / UTILIZAR PLANO DE CHAMADA NEO VERIFICACAO DOS SISTEMAS ELETRICOS, REPARO OU REGISTRO DA OCORRENCIA PARA
Brigadistas Monitoramento e TELEFONICA SUBSTITUICOES DE EQUIPAMENTOS. CONTROLE
Ramal 2796 / 2797 seguranga Patrimonial
Enfermagem / Coord Enfermagem / CONFIRMAGAO DA OCORRENCIA,CORTE SETORIZADO -
DETECTOR/ACIONADOR . CONTABILIZACAO DE MATERIAIS
2 PRINCIPIO DE INCENDIOS MANUALR/AMAL7863 /2796 Brigada de Incéndio / Administrago / UTILIZAR PLANO DE CHAMADA NAO DA ENERGIA ELETRICA, COMBATE COM EMPREGO DE EMPREGADOE CUSTOMIZAGAO E
) Monitoramento e Monitoramento/ TELEFONICA EXTINTORES PORTAEIS,LIMPEZA E LIBERAGAO DO . 4
ligar 7825 . . . . RELATORIO CIRCUNSTACIADO.
seguranca Patrimonial Seguranga Patrimonial LOCAL
DESENCADEAMENTO PARCIAL DO PLANO DE PODERA SER ACIOANADO O PLANO
Enfermagem / ABANDONO, COMBATE AO INCENDIO COM EMPREGO GERAL DO ABANDONO, MEDIANTE
DETECTOR/ACIONADOR Enfermagem / Coord . . ~ -
. . g Administragdo / DA REDE DE HIDRANTES, APOIAR AS GUARNICOES AVALIACAO DO BOMBEIRO CIVILE
N Incéndio Ramal: 2000 / 1035| Brigada de Incéndio / . o UTILIZAR PLANO DE CHAMADA CORPO DE BOMBEIROS
3 INCENDIO . . Brigada de Incéndio A B DO CORPO DE BOMBEIROS QUANDO DA SUA COORDENADOR GERAL DA BRIGADA
Brigadistas Monitoramento e ) TELEFONICA POLICIA MILITAR ~ ~
. . Monitoramento/ CHEGADA, LIMPEZA E LIBERACAO DO LOCAL CONTABILIZACAO DE MATERIAIS
Ramal 2796 / 2797 seguranga Patrimonial ) . o -
Seguranga Patrimonial MEDIANTE ORIENTAGCAO DO CORPO DE BOMBEIROS OU EMPREGADOS, CUSTOMIZAGAO E
COORDENADOR GERAL DA BRIGADA. RELATORIO CIRCUNSTACIADO.
PODERA SER ACIOANADO O PLANO
GERAL DO ABANDONO, MEDIANTE
DESENCADEAMENTO PARCIAL DO PLANO DE ~
o AVALIACAO DO BOMBEIRO CIVILE
ABANDONO, SOCORRO DAS VITIMAS ENVOLVIDAS
N N COORDENADOR GERAL DA BRIGADA
Enfermangem / Enfermagem / COM A OCORRENCIA,COMBATE AO INCENDIO COM ~
DETECTOR/ACIONADOR . . MANTER RELACAO NOMINAL
e Enfermagem / Coord Administragdo / CORPO DE BOMBEIROS EMPREGO DA REDE DE HIDRANTES, AUXILIAR AS
" Incéndio Ramal: 2000 / 1035( _ . A UTILIZAR PLANO DE CHAMADA ATUALIZADA COM NOME COMPLETO E
4 INCENDIO COM VITIMAS Brigada de Incéndio /

Brigadistas
Ramal 2796 / 2797

Monitoramento e
seguranga Patrimonial

Brigada de Incéndio
Monitoramento/
Seguranga Patrimonial

TELEFONICA

POLICIA MILITAR,
RESGATE E SAMU

GUARNIGCOES DO CORPO DE BOMBEIROS, RESGATE E
SAMU QUANDO DA SUA CHEGADA,LIMPEZA E
LIBERAGAO DO LOCAL MEDIANTE ORIENTAGAO DO
CORPO DE BOMBEIROS OU COORDENADOR GERAL DA
BRIGADA

LOCAL PARA ONDE FORAM
CONDUZIDAS AS VITIMAS DA
OCORRENCIA CONTABILIZAGAO DE
MATERIAIS EMPREGADOS,
CUSTOMIZAGAO E RELATORIO
CIRCUNSTACIADO.
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INCENDIO SEGUIDO DE

DETECTOR/ACIONADOR
Incéndio Ramal: 2000 / 1035

Enfermagem / Coord
Brigada de Incéndio /

Enfermagem /
Administragdo /

POLICIA MILITAR,
UTILIZAR PLANO DE CHAMADA

CORPO DE BOMBEIROS

DESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO,EM
TODAS AS SUA FASES, SOCORRO DAS VITIMAS
ENVOLVIDAS COM A OCORRENCIA,COMBATE AO
INCENDIO COM EMPREGO DA REDE DE HIDRANTES,
NOS LOCAIS EM QUE SE FIZER POSSIVEL, DEVIDO AS

DEVERA SER CUMPRIDO TODAS AS FASES
DESCRITAS NO PLANO DE
ABANDO, CONDUZINDO TODOS 0S
OCUPANTES AOS PONTO DE
ENCONTROS ESTABELECIDOS,
CONTABILIZAGAO DAS PESSOAS

5 ~ Brigada de Incéndi A RESGATE E SAMU o A
EXPLOSAO Brigadistas Monitoramento e riga d a de Incéndio TELEFONICA REASTRI(;OES OPERACIONAIS DE Ul\./‘IA BRIGADA DE ,RELACAO NOMINAL ATUALIZADA COM
Ramal 2796 / 2797 seauranca Patrimonial Monitoramento/ EMPRESA DE INCENDIOS ,AUXILIAR AS GUARNICOES DO CORPO DE NOME COMPLETO E LOCAL PARA
8 ¢ Seguranga Patrimonial TRANSPORTE E REMOGOES BOMBEIROS, RESGATE E SAMU QUANDO ONDE FORAM CONDUZIDAS AS
SOLICITADO PELOS MESMOS,LIMPEZA E LIBERAGAO VITIMAS DA OCORRENCIA
DO LOCAL MEDIANTE ORIENTAGAO DO CORPO DE CONTABILIZAGAO DE MATERIAIS
BOMBEIROS OU COORDENADOR GERAL DA BRIGADA EMPREGADOS CUSTOMIZAGAO E
RELATORIO CIRCUNSTACIADO.
RISCO OCORRENCIA ACIONAMENTO RESPONSAVEL SETOR COMUNICACAO APOIO EXTERNO ACOES OBSERVAGOES
ONET Centro: Enfermagem / UTILIZAR PLANO DE CHAMADA VERIFICAGAO DOS EQUIPAMENTOS QUE UTILIZAM
h Ramal: 6025 / 2500 Manuteng3o Predial Administragdo / TELEFONICA/RADIO N GASES INFLAMAVEIS, REPARO OU SUBSTITUICOES DE N
1 CHEIRO SUAVE DE GAS (GN)| , L . 5 NAO REGISTRO DA OCORRENCIA PARA CONTROLE
Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos Monitoramento/ COMPONENTES.
Lote Il Seguranga Patrimonial
CONFIRMAGAO DA OCORRENCIA ,CORTE SETORIZADO
DO SUPRIMENTO DE GAS,EQUIPE DE COMBATE MONTA
ACIONAMENTO DA o
VAZAMENTO ONET Centro: Enfermagem / EMPRESA DE LINHA DE HIDRANTE E AGUARDA A NECESSIDADE DE PODERA SER ACIOANADO O PLANO DE
5 MODERARO DE GAS NO Ramal: 6025 / 2500 Manutengéo Predial Administragdo / UTILIZAR PLANO DE CHAMADA MANUTENCAO E EMPREGO, VERIFICAGAO DAS SALAS NO ENTORNO SE ABANDONO PARCIAL, MEDIANTE AVALIAGAO DO
Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos Monitoramento/ TELEFONICA/RADIO N NAO HA A DISCIPACAO DO GN, NAO LIGAR E NAO BOMBEIRO CIVIL E COORDENADOR GERAL DA
INTERIOR DE UM SETOR . . EMERGENCIAS COM .
Lote Il Seguranga Patrimonial DESLIGAR EQUIPAMENTOS ELETRICOS OU BRIGADA.
VASAMENTOS DO PRODUTO
EQUIPAMENTOS QUE POSSAM GERAR FONTE DE
IGNICAO
DESENCADEAMENTO DO PLANO DE
ACIONAMENTO DA ABANDONO,PARCIAL,CORTE SETORIZADO DO PODERA SER ACIOANAD PLAN ERAL
VAZAMENTO ONET Centro: Enfermagem / EMPRESA DE SUPRIMENTO DE GAS, EQUIPE DE COMBATE MONTA DO ABANSD N ; OMEDIAIEIJT(; AVALI(/)\GA D
IASCENTUADO DE GAS Ramal: 6025 / 2;300 Manutengdo Predial Adm'n'strga do/ UTILIZAR PLANO DE CHAMADA MANUTENCAO E LINHA DE HIDRANTE E AGUARDA A NECESSIDADE DE OB MBEIR'O OI'\/IL E RDENAD! CR OER;E-\)L DA
H u I ni: a -
3 . . ¢ . . ¢ A . EMERGENCIAS COM EMPREGO, VERIFICACAO DAS SALAS NO ENTORNO SE 0 oc 00 9 G
NO INTERIOR DE UM Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos Monitoramento/ TELEFONICA/RADIO VASAMENTOS DO NAO HA VITIMAS E DISCIPACAO DO GAS, NAO LIGAR E BRIGADA CONTABILIZAGAO DE
SETOR ESPECIFICO Lote Il Seguranga Patrimonial PRODUTO.CORPO DE NAG DESLIGAR EQUIPAMENTOS’ELETRICOS ou MATERIAIS EMPREGADOS, CUSTOMIZAGAO E
’ RELATORIO CIRCUNSTACIADO.
BOMBEIROS EQUIPAMENTOS QUE POSSAM GERAR FONTE DE

IGNIGAO
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DESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO EM
TODAS AS SUAS FASES, SOCORRO DAS VITIMAS
ENVOLVIDAS COM A OCORRENCIA,EQUIPE DE COMBATE
ACIONA REDE DE HIDRANTE COM JATO NEBLINA PARA

ACIONAMENTO DA
DISCIPAGAO DOS GASES ACUMULADOS E PROTEGER AS

EMPRESA DE

IAS EQUIPES DEVERAO APLICAR TODAS AS

OCUPANTES DA EDIFICAGAO PARA OS PONTOS DE

ETAPAS PREVISTAS NO PLANO DE
ABANDONO E CONDUZIR TODOS 0S

ENCONTRO PREVISTOS.
MANTER RELAGAO NOMINAL ATUALIZADA

VAZAMENTO MUITO
FORTE DE GAS NO
INTERIOS DE UM

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA Clinicas

Manutengdo Predial
Centro Servigos

Enfermagem /
Administragdo /
Monitoramento/
Seguranga Patrimonial

EQUIPES DE SOCORRO PARA REMOGAO DE POSSIVEIS
VITIMAS NO INTERIOR DOS AMBIENTES, ATENDER AS
DETERMINAGOES DAS GUARNIGOES DO CORPO DE
BOMBEIROS, RESGATE E SAMU QUANDO DA SUA

CHEGADA, LIBERAGAO DO LOCAL MEDIANTE
ORIENTACAO DO CORPO DE BOMBEIROS OU COORDENADOR
GERAL DA BRIGADA

MANUTENGAO E
EMERGENCIAS COM
VASAMENTOS DO
PRODUTO,CORPO DE
BOMBEIROS POLICIA
MILITAR, RESGATE E SAMU

UTILIZAR PLANO DE CHAMADA
TELEFONICA

ICOM NOME COMPLETO E LOCAL PARA ONDE

FORAM CONDUZIDAS AS VITIMAS DA
OCORRENCIA CONTABILIZAGAO DE
MATERIAIS EMPREGADOS, CUSTOMIZAGAO E
RELATORIO CIRCUNSTACIADO.

DEVERA SER CUMPRIDO TODAS AS FASES

a4
ANDAR INTEIRO COM
" Lote Il
VITIMAS
CORPO DE BOMBEIROS DESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO,EM
POLICIA MILITAR, - . DESCRITAS NO PLANO DE ABANDO,
TODAS AS SUA FASES, SOCORRO DAS VITIMAS
IGRANDE VAZAMENTO RESGATE E SAMU ENVOLVIDAS COM A OCORRENCIA, EMPREGO DA REDE DE | =0 UZINDO TODOS OS OCUPANTES AOS PONTO
A ONET Centro: Enf / EMPRESA DE HIDRANTES, NOS LOCAIS EM QUE SE FIZER DE ENCONTROS ESTABELECIDOS,
DE GAS INTERNO OU entro: nfermagem TRANSPORTE E i’ y - CONTABILIZAGAO DAS PESSOAS ,RELACAO
EXTERNO COM Ramal: 6025 / 2500 Manutengdo Predial Administragdo / UTILIZAR PLANO DE CHAMADA N POSSIVEL, DEVIDO AS RESTRICOES OPERACIONAIS DE
5 COMPROMETIMENTO Inf & IMREA Clini C Servi Moni TELEFONICA REMOCOES UMA BRIGADA DE INCENDIOS ,AUXILIAR AS NOMINAL ATUALIZADA COM NOME
nrformar que e Inicas entro ervigos omtoramento/ ACIONAMENTO DA - ” COMPLETO E LOCAL PARA ONDE FORAM
DETODA A Lote Il Seguranca Patrimonial GUARNIGOES DO CORPO DE BOMBEIROS, RESGATE E . R
- EMPRESA CONDUZIDAS AS VITIMAS DA OCORRENCIA
EDIFICAGAO X ISAMU QUANDO SOLICITADO PELOS MESMOS,LIMPEZA E -
CONCESIONARIA M - CONTABILIZAGAO DE MATERIAIS EMPREGADOS
. LIBERAGAO DO LOCAL MEDIANTE ORIENTAGAO DO "
FORNECEDORADE GAS |:,2p0) pE BOMBEIROS OU COORDENADOR GERAL DA BRIGADA CUSTOMIZAGRO E
NATURAL RELATORIO CIRCUNSTACIADO.
RISCO OCORRENCIA ACIONAMENTO RESPONSAVEL SETOR COMUNICAGCAO APOIO EXTERNO AGOES OBSERVAGOES
LIDER DA SEGURANCA BOMBEIRO E MANUTENCISTA DEVERA
ONET Centro: Manutencio DEVERA UTILIZAR PLANO A MpiNHAR OAPA |D:DE DCE ig ERVA D AO A NA A FALTA DO FORNECIMENTO D'AGUA SERA
u L ,
Ramal: 6025 / 2500 Manutencdo Predial Centro ) < DE COMUNICAGOES - o c C = S GU
1 FALTA D'AGUA nf ¢ IMREA semvi Predial TELEFONICA/RADIO NAO CAIXA SUBTERRANEA E CAIXA ELEVADA, NOTADA PRIMEIRAMENTE NA CAIXA
nformar que é ervicos Administracdo . GARANTINDO TAMBEM A RESERVA DE INCENDIO NELA SUBTERRANEA.
Clinicas Lote Il VERIFICAR JUNTO A SABESP A
- EXISTENTE.
PREVISAO DE RETORNO
LIDER DA SEGURANGA
ONET Centro: . i "
. ) Manutengao DEVERA UTILIZAR PLANO ACIONAMENTO DA EMPRESA " - PODERA HAVER A NECESSIDADE DE
Manutenggo Predial Centro - - - IDENTIFICAGAO DA FALHA, SUBSTITUIGAO IMEDIATA DOS ~ -
Predial DE COMUNICAGOES E DE MANUTENGAO E EQUIPAMENTOS REDUGAO DE CONSUMO AOS SERVICOS NAO
ACIONAR SERVIGOS DE EMERGENCIAS ) ESSENCIAIS
PODERA HAVER A NECESSIDADE DE REDUGAO DE

Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA
Clinicas Lote Il

FALTA D'AGUA POR
PANE DE
EQUIPAMENTOS

Servigos

Administragdo
MANUTENGAO

LIDER DA SEGURANGA
DEVERA UTILIZAR PLANO
DE COMUNICACOES

APROVISIONAR
FORNECIMENTO DE AGUA
ATRAVES DE EMPRESA

Manutengdo
PARTICULAR DE

INTERNAGOES

INTERRUPGAO DE
FORNECIMENTO DE
AGUA POR FATORES

TECNICOS OU

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA
Clinicas Lote Il

Manutengdo Predial Centro
Servigos

FORNECIMENTO DE AGUA

TELEFONICA/RADIO.
POTAVEL

VERIFICAR JUNTO A SABESP A
PREVISAO DE RETORNO

Predial
Administragdo

RUPTURAS DO
SISTEMA PUBLICO

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO

DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
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FALTA DE
FORNECIMENTO DE
AGUA POR AVARIAS

NAS INSTALAGOES
HIDRAULICAS OU TRINCAS|
NOS
RESERVATORIOS

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA

Manutengdo Predial Centro

Servigos

Manuten¢do
Predial
Administragdo

LIDER DA SEGURANGA
DEVERA UTILIZAR PLANO
DE COMUNICAGOES  E

EFETUAR O ACIONAMENTO
DO PLANTAO DE

ACIONAMENTO DA EMPRESA
DE MANUTENGAO. SETOR
DE NUTRIGAO DEVERA
PREPARAR CONDIGAO
ALTERNATIVA PARA

EFETUAR ISOLAMENTO E ESVAZIAMENTO
IMEDIATO DO RESERVATORIO OU SITEMA
AFETADO, PARA EXECUGAO DE REPARO OU

SUBSTITUIGAO, EFETUAR AVALIAGAO CRITERIOSA
DAS CONDIGOES OPERACIONAIS DOS SISTEMA, PARA NAO
INCUMBIR NUM RISCO DE RUPTURA TOTAL DOS
RESERVATORIOS OU SISTEMAS .
DEVERA SER AVALIADO TAMBEM O IMPACTO QUE
CAUSARA A OPERACIONALIDADE DO HOSPITAL
NAO SO EM RELAGAO A FALTA D'AGUA MAS

PODERA OCORRER A SUSPENSAO DAS
INTERNAGOES. PODERA OCORRER A
SUSPENSAO DA ALIMENTAGAO FORNECIDA PELA
COZINHA, DENTRE OUTROS SERVICOS

Clinicas Lote Il MANUTENGAO, EO L -
SUBTERRANEOS £ nicas tote NG FORNECIMENTO DE TAMBEM A SEGURANCA DA EDIFICAGAO COMO UM TODO, ESSENCIAIS.
ELEVADOS DA RESPONSAVEL PELA REFEICOES ENVOLVER TODA A COMISSAO DE CRISE
| COMISSAO DE CRISE PARA O DIRECIONAMENTO COERENTE DAS ACOES,
EDIFICAGAO INCLUINDO A POSSIBILIDADE DE REMOGAO DE
PACIENTES, A SUSPENSAO DAS ATIVIDADES DA COZINHA,
REFEITORIO, VESTIARIOS, ATENDIMENTO HOSPITALAR E
ETC.
CORTE DE DESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO,EM DEVERA SER CUMPRIDO TODAS AS FASES
FORNECIMENTO POR ] TODAS AS SUA FASES, SOCORRO DAS VITIMAS DESCRITAS NO PLANO DE ABANDO,
LIDER DA SEGURANCA "
RUPTURA DE CAIXA ) CORPO DE BOMBEIROS, ENVOLVIDAS COM A OCORRENCIA,AUXILIAR AS CONDUZINDO TODOS OS OCUPANTES AOS
DEVERA UTILIZAR PLANO ( 5 PONTO DE ENCONTROS ESTABELECIDOS
D'AGUA, ~ POLICIA MILITAR, RESGATE E | GUARNICOES DO CORPO DE BOMBEIROS, RESGATE )
5 ONET Centro: 5 DE COMUNICAGOES  E CONTABILIZACAO DAS PESSOAS ,RELACAO
TUBULAGOES DE Ramal: 6025 / 2500 Manutencio Predial Centro Manutengio | o NAMENTO SAMU EMPRESA DE E SAMU QUANDO SOLICITADO PELOS MESMOS, G ARELAC
GRANDE PORTE, Informa‘r e & IMREA gServi os Predial DO PLANTAO DE TRANSPORTE E REMOGOES FECHAMENTO DOS REGISTRO GERAIS DE NOMINAL ATUALIZADA COM NOME
INUNDAGAO i 9 s Administracio - ACIONAMENTO DO SERVICO FORNECIMENTO DE AGUA, CORTE DE ENERGIA COMPLETO E LOCAL PARA ONDE FORAM
REPENTINA COM Clinicas Lote I MANUTENGAO, EO DE EMERGENCIAS DA ELETRICA GERAL, CORTE DO FORNECIMNTO DE CONDUZIDAS AS VITIMAS DA OCORRENCIA
GRANDE VOLUME DE RESPONSAVEL PELA SABESP, CET, DEFESA CIVIL GAS INFLAMAVEL E GASES MEDICINAIS LIBERAGAO DO |  CONTABILIZACAO DE MATERIAIS EMPREGADOS
AGUA NO INTERIOR DA COMISSAO DE CRISE LOCAL MEDIANTE ORIENTAGAO DO CORPO DE CUSTOMIZACAO E
EDIFICACAO BOMBEIROS RELATORIO CIRCUNSTACIADO.
RISCO OCORRENCIA ACIONAMENTO RESPONSAVEL SETOR COMUNICAGAO APOIO EXTERNO AGOES OBSERVAGOES
1)BOMBEIRO DEVERA CHECAR SE NAO HA PESSOAS RETIDAS
1) LIDER DA SEGURANGA NOS ELEVADORES,
DEVERA UTILIZAR PLANO DE .
ONET Centro: Manutencio COMUNICACOES s:sIURAI;\‘EC:’;AAEi'Og\?RIA SEGURANCA:
u’ . . .
. Ramal: 6025 / 2500 Manutengio Predial i . ) SERVICO GENC 2) BOMBEIRO MANTEM ELEVADORES NO MANUAL; | DEVERA REGISTRAR HORARIO E N DE
1 FALTA DE ENERGIA ELETRICA - - i Predial TELEFONICA/RADIO. 2) DE ELEVADORES CONFORME
Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos . . N ~ PROTOCOLO DO CONTATO EFETUADO COM
Lot Administragio VERIFICAR JUNTO A AES PLANO DE COMUNICAGOES A AES ELETROPAULO
ote - .
ELETRO PAULO A PREVISAO DE  [CASO HOUVER NECESSIDADE 3) MANUTENCISTA DEVERA ACOMPANHAR O
RETORNO SISTEMA DE GERADOR E MONITORAR O SEU FUNCIONAMENTO ,
RESERVA E CONSUMO DE COMBUSTIVEL.

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO
DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
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1)BOMBEIRO DEVERA CHECAR SE NAO HA PESSOAS RETIDAS

DE ENERGIA ELETRICA POR FATORES
TECNICOS OU RUPTURAS DO SISTEMA

Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA Clinicas

Manuten¢do

Manuteng&o Predial
¢ Predial

Centro Servigos

COMUNICAGOES
[TELEFONICA/RADIO.
VERIFICAR JUNTO AES

FORNECIMENTO
DECOMBUSTIVEL ATRAVES

IMANUTENGAO DEVERA AVALIAR QUAIS EQUIPAMENTOS NAO
ESSENCIAIS PODERAO SER DESLIGADOS E MANTER O MINIMO

NOS ELEVADORES, )
ONET Centro: . LIDER DA SEGURANGA DEVERA 2) BOMBEIRO MANTEM ELEVADORES NO PODERA HAVER A NECESSIDADE DE
. . . Manutengao (ACIONAMENTO DA EMPRESA
FALTA DE ENERGIA ELETRICA COM MAIS Ramal: 6025 / 2500 Manuteng&o Predial predial UTILIZAR PLANO DE DE MANUTENCAO E MANUAL;
redial ~ N
DE 30 MINUTOS Informar que é IMREA Clinicas|  Centro Servigos COMUNICAGOES E ACIONAR R 3 MANUTENCISTA DEVERA ACOMPANHAR O X
‘ Lote Il : Administraio SERVIGOS DCE MANUTENGAO EMERGENCIAS ) SISTEMA DE GERADOR E MONITORAR O SEU REDUGAO DE CONSUMO A0S
ote ¢ c SERVICOS NAO ESSENCIAIS
FUNCIONAMENTO , RESERVA E CONSUMO DE
COMBUSTIVEL.
LIDER DA SEGURANGA DEVERA
. APROVISIONAR
INTERRUPGAO DE FORNECIMENTO ONET Centro: UTILIZAR PLANO DE

PODERA HAVER A NECESSIDADE DE
REDUGAO DE INTERNAGOES

ENERGIA ELETRICA POR AVARIAS
NAS INSTALAGOES , CABINE
PRIMARIA,QGBT,TRANSFORMADORES

Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA Clinicas
Lote Il

Manuten¢do
Predial
Administragdo

Manutengdo Predial
Centro Servigos

COMUNICAGOES  E
EFETUAR O ACIONAMENTO DO
PLANTAO DE MANUTENGAO,

DE CRISE

EO RESPONSAVEL PELA COMISSAO

DE NUTRIGAO DEVERA
PREPARAR CONDIGAO
ALTERNATIVA PARA
FORNECIMENTO DE
REFEICOES

MANUTENGAO DEVERA AVALIAR QUAIS EQUIPAMENTOS
ESSENCIAIS PODERAO SER MANTIDOS PARA GARANTIR O

FUNCIONALIDADE DO GERADOR N2 02

IATENDIMENTO, CASO A PANE SEJA NO GERADOR N2 01, CHECAR A

PUBLICO Lote II Administragdo DE EMPRESA PARTICULAR DE NECESSARIO
ote ELETROPAULO A PREVISAO DE FORNECIMENTO
RETORNO
LIDER DA SEGURANGA DEVERA IACIONAMENTO DA EMPRESA PODERA OCORRER A SUSPENSAO DAS
UTILIZAR PLANO DE DE MANUTENGAO. SETOR o) A
FALTA DE FORNECIMENTO DE ONET Centro: y INTERNACOES. PODERA OCORRER A

SUSPENSAO DA ALIMENTAGAO
FORNECIDA PELA COZINHA, DENTRE
OUTROS SERVICOS ESSENCIAIS
PODERA OCORRER A NECESSIDADE DE
ABANDONO PARCIAL.

CORTE DE FORNECIMENTO DE
ENERGIA ELETRICA POR
DECORRENCIA DE EXPLOSAO DE
TRANSFORMADOR SEGUIDO DE
INCENDIOS

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500
Informar que é IMREA Clinicas
Lote Il

Manutenc¢do
Predial
Administragdo

Manutengdo Predial
Centro Servigos

LIDER DA SEGURANGA DEVERA
UTILIZAR PLANO DE
COMUNICAGOES  E
EFETUAR O ACIONAMENTO DO
PLANTAO DE MANUTENGAO, E
O RESPONSAVEL PELA
COMISSAO DE CRISE

CORPO DE BOMBEIROS,
POLICIA MILITAR, RESGATE E
SAMU EMPRESA DE
[TRANSPORTE E REMOGOES
IACIONAMENTO DO SERVICO
DE EMERGENCIA AES
ELETROPAULO, CET,
DEFESA CIVIL

DESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO,EM TODAS

AS SUA FASES, SOCORRO DAS VITIMAS ENVOLVIDAS COM A
OCORRENCIA,AUXILIAR AS GUARNIGOES DO CORPO DE

BOMBEIROS, RESGATE E SAMU QUANDO SOLICITADO PELOS

MESMOS, FECHAMENTO DOS REGISTRO GERAIS DE
FORNECIMENTO DE AGUA, CORTE DE ENERGIA ELETRICA
GERAL, CORTE DO FORNECIMNTO DE GAS INFLAMAVEL E GASES
MEDICINAIS LIBERACAO DO LOCAL MEDIANTE ORIENTAGAO DO
CORPO DE BOMBEIROS .

DEVERA SER CUMPRIDO TODAS AS FASES
DESCRITAS NO PLANO DE
ABANDO, CONDUZINDO TODOS 0S
OCUPANTES AOS PONTO DE
ENCONTROS ESTABELECIDOS,
CONTABILIZAGAO DAS PESSOAS
RELAGAO NOMINAL ATUALIZADA COM
INOME COMPLETO E LOCAL PARA ONDE
FORAM CONDUZIDAS AS VITIMAS DA
OCORRENCIA CONTABILIZAGAO DE
MATERIAIS EMPREGADOS
CUSTOMIZAGAO E RELATORIO
CIRCUNSTACIADO.

PLANO DE CONTINGENCIA EM OCORRENCIA DE AMEAGA DE BOMBAS

RISCO | OCORRENCIA |

ACIONAMENTO |

RESPONSAVEL

| SETOR |

COMUNICAGAO

APOIO EXTERNO

ACOES

OBSERVAGOES

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO
DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
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LIGAGAO TELEFONICA COM

Rita Peres

Enfermagem /
Administragdo /

UTILIZAR PLANO DE
COMUNICAGOES PARA

AGUARDAR VERIFICACAO E POSITIVAGCAO

EFETUAR VARREDURA MINUNCIOSA
EM TODOS OS SETORES,
OBSERVANDO SE HA ALGUM

A PESSOA QUE ATENDER A LIGAGAO DE AMEAGA
DEVERA VERBALIZAR COM O AMEAGADOR,
TENTANDO O MAIOR N2 DE INFORMAGOES

RAMAL 6761 Monitoramento e Monitoramento/ ACIONAMENTO DO
AMEACA DE BOMBA . . DO EVENTO B
seguranga Patrimonial Seguranca COORDENADOR DE CRISE E MATERIAL ESTRANHO OU DIFERENTE DO POSSIVEIS, PRINCIPALMENTE O LOCAL, ANDAR E O
Patrimonial BOMBEIRO CONTEXO DO LOCAL EM SEU COTIDIANO. TEMPO OU HORARIO DO EVENTO.
EFETUAR CONTATO COM O
ENDEREGADO PARA CONFIRMAGAO SE
Enfermagem / UTILIZAR PLANO DE .
RECEBIMENTO DE . L . ~ ~ O MESMO ESTA AGUARDANDO
N ~ Rita Peres Administragdo / COMUNICAGCOES PARA UTILIZAR PLANO DE COMUNICAGOES PARA N ~ -
CORRESPONDENCIA QUE NAO . ) ALGUMA CORRESPONDENCIA. NAO NAO MANTER A ENTREGA GIARDADA, PARA ENTREGA
RAMAL 6761 Monitoramento e Monitoramento/ ACIONAMENTO DO ACIONAMENTO DO COORDENADOR DE CRISE E .
SEJA DE EMPRESAS OU . . RECEBER A MESMA QUANDO O POSTERIOR AO DESTINATARIO
. seguranca Patrimonial Seguranga COORDENADOR DE CRISE E BOMBEIRO ~ ~
SERVICOS ESPECIFICOS . ! ENDERECA NAO CONFIRMOU OU NAO
Patrimonial BOMBEIRO -
ESTA PRESENTE NA EDIFICACAO
NAQUELE MOMENTO.
- A Enfermagem / EFETUAR ABANDONO PARCIAL, . .
LIGACAO TELEFONICA DE . L . UTILIZAR PLANO DE B NINGUEM DEVERA SE APROXIMAR OU TENTAREM
Rita Peres Administragdo / ~ ACIONAMENTO DA POLICIA MILITAR EXCLUSIVAMENTE DO SETOR OU
AMEACA DE BOMBA COM 5 5 COMUNICAGCOES PARA - REMOVER O ARTEFATO LOCALIZADO, SOMENTE OS
- RAMAL 6761 Monitoramento e Monitoramento/ (ESQUADRAO DE BOMBAS) CORPO DE ANDAR ONDE FOI LOCALIZADO O . ~ -
LOCALIZACAO DE OBJETO X . ACIONAMENTO DO TECNICOS DO ESQUADRAO DE BOMBAS DEVERAO
seguranga Patrimonial Seguranca BOMBEIROS ARTEFATO. UTILIZAR UM PONTO DE
ESTRANHO AO AMBIENTE . ! COORDENADOR DE CRISE SEGUIR COM OS PROCEDIMENTOS.
Patrimonial ENCONTRO DIFERENTE DO EXISTENTE.
AGUARDAR CHEGADA DA POLICIA,
INFORMAR A EXISTENCIA DO PLANO
DE ABANDONO DO HOSPITAL,
Enf .
AMEACA DE BOMBA COM Rita P Adn e'"'ntageT // UTILIZAR PLANO DE ACIONAMENTO DA POLICIA MILITAR il I')E AGUARDAR INSTRUGOES DOS POLICIAIS
ita Peres ministragdo ~
- ) ! ¢ COMUNICACOES PARA - ENCONTRO, PARA QUE OS TECNICOS ESPECIALIZADOS, QUANTO AO DESENCADEAMENTO
CONFIRMAGAO DE ARTEFATO RAMAL 6761 Monitoramento e Monitoramento/ (ESQUADRAO DE BOMBAS) CORPO DE EFETUEM UMA VARREDURA ~
. . ACIONAMENTO DO DO PLANO DE ABANDONO GERAL E DEMAIS ACOES
EXPLOSIVO seguranga Patrimonial Seguranca COORDENADOR DE CRISE BOMBEIROS MINUNCIOSA NO PE. ACIONAMENTO DE QUE SE FIZER NECESSARIO
Patrimonial OUTROS ORGAOS E DEMAIS .
AJUDA, DEVERA SER EFETUADO PELA
PROPRIA POLICIA ATENDENDO A
OCORRENCIA.
DESENCADEAMENTO DO PLANO DE
ABANDONO EM TODAS AS SUAS
FASES; SOCORRO DAS VITIMAS DIRECIONAR TODOS OS OCUPANTES AOS PONTOS
Enf ;
AMEAGA DE BOMBA COM Rita P /-\dn e'"'ntageT // UTILIZAR PLANO DE ACIONAMENTO DA POLICIA MILITAR CORi,\g/s;\:g:ASB;Ef)SSTl;’:QTJOILO " zEOIEANECSC;NTLZOLIESA-II-DTIilfsc:/?'ﬁ;/:ﬂSASNOTC?RI;IS;:SD:
- ita Peres ministragdo ~
CONFIRMAGAO DE ARTEFATO X " ¢ COMUNICAGOES PARA - ’ ) )
RAMAL 6761 Monitoramento e Monitoramento/ (ESQUADRAO DE BOMBAS) CORPO DE RESGATE QUANDO SOLICITADO; CONDUZIDAS AOS CENTRO MEDICOS PROXIMOS;

EXPLOSIVO E POSTERIOR
DETONAGAO

seguranga Patrimonial

Seguranca
Patrimonial

ACIONAMENTO DO
COORDENADOR DE CRISE

BOMBEIROS

CORTE DO FORNECIMENTO DE AGUA,
ENERGIA ELETRICA, GASES
COMBUSTIVEIS E MEDICINAIS; TUDO
SOB SUPERVISAO DA EQUIPE DE
ESQUADRAO DE BOMBAS

LEVANTAMENTO E CUSTOMIZAGAO DE PERDAS;
RELTORIO CIRCUNSTANCIADO DA OCORRENCIA;
RESTABELECIMENTO DA ORDEM E NORMALIDADE.

PLANO DE CONTINGENCIA EM OCORRENCIAS DE RUPTURAS ESTRUTURAIS

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO
DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
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RISCO OCORRENCIA ACIONAMENTO RESPONSAVEL SETOR COMUNICAGAO APOIO EXTERNO ACOES OBSERVAGOES
ONET Centro: LIDER DA SEGURANGA DEVERA
PEQUENA RACHADURA ’ - . Manutengdo UTILIZAR PLANO DE EFETUAR ANALISE DO LOCAL, EFETUAR MEDIGOES DO
Ramal: 6025 / 2500 Manutengdo Predial ) ~
1 EM PONTOS . L X Predial COMUNICAGOES COMPRIMENTO E LARGURA DA RACHADURA E
Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos L . A o
ESTRUTURAIS Lote Il Administragdo TELEFONICA/RADIO ACOMPANHAMENTO DA CONTINUIDADE DA TRINCA.
ote MANUTENCAO E BOMBEIRO
RACHADURAS ONET Centro: LIDER DA SEGURANGA DEVERA
ESTRUTURAIS COM ) . . Manutengdo ¢ . EFETUAR ANALISE TECNICA CIRCUNSTANCIADA, " ~
Ramal: 6025 / 2500 Manutengdo Predial . UTILIZAR PLANO DE EQUIPE DE ANALISE DA - PODERA OCORRER INTERDICAO PARCIAL
2 ICOMPROMETIMENTO DE . - ' Predial ~ ~ PROVIDENCIAR ISOLAMENTO DE O LOCAL PROMOVER ACOES DE
PONTOS DE Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos Administracs COMUNICAGOES CONSTRUTORA DA EDIFICACAO CORRECBES NECESSARIAS E IMEDIATAS DO SETOR
, Lote Il ministragao TELEFONICA/RADIO ¢
SUSTENTACOES
LIDER DA SEGURANGA DEVERA "
ONET Centro: . ACIONAMENTO DO SETOR . . PODERA OCORRER O ABANDONO
RACHADURAS . . Manutengdo MANTER CONTANTO . EFETUAR ANALISE TECNICA CIRCUNSTANCIADA, ~
Ramal: 6025 / 2500 Manutengdo Predial . DE ENGENHARIA E ANALISE ~ PARCIAL DO LOCAL E INTERDICAO
3 ESTRUTURAIS COM , L X Predial CONSTANTE COM O PROVIDENCIAR ISOLAMENTO DE O LOCAL PROMOVER ACOES DE ~
Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos . . DA CONSTRUTORA DA . . TOTAL DO SETORINTERRUPCAO DE
RUPTURA DE SISTEMAS Administragdo COORDENADOR DE CRISE E - CORRECOES NECESSARIAS E IMEDIATAS
Lote Il EDIFICACAO SERVICOS ESSENCIAIS
BOMBEIRO
IDESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO,EM TODAS AS
LIDER DA SEGURANGA DEVERA SUA FASES, SOCORRO DAS VITIMAS ENVOLVIDAS COM A
UTILIZAR PLANO DE OCORRENCIA,AUXILIAR AS GUARNIGOES DO CORPO DE ~ .
JQUEDA DE PARCIAL DE ONET Centro: Manutenca COMUNICAGOES E POEET:?AI[I)_FTZ(;N:(BEEEAO:I; E BOMBEIROS, RESGATE E SAMU QUANI;;O SOLICITADO PELOS [NTERRUPCAO DAS ATIVIDADES ATE
anutengdo 3 - -
Ramal: 6025 / 2500 Manutengdo Predial ) < ! A NORMALIZAGCAO DA SITUACAO E
4 ESTRUTURAS (PAREDES, . - ' Predial EFETUAR O ACIONAMENTO DO SAMU EMPRESA DE MESMOS, FECHAMENTO DOS REGISTRO GERAIS DE ~ P .
Informar que é IMREA Clinicas Centro Servigos . . ~ ~ x ; . LIBERACAO DOS ORGAOS PUBLICOS
LAJES,COBERTURAS) Lote II Administragdo IPLANTAO DE MANUTENCAO, E [TRANSPORTE E REMOCOES FORNECIMENTO DE AGUA, CORTE DE ENERGIA ELETRICA PARA A REOCUPACAO DA EDIFICACAO
O RESPONSAVEL PELA ACIONAMENTO DA DEFESA CIVIL GERAL, CORTE DO FORNECIMNTO DE GAS INFLAMAVEL E GASES
COMISSAO DE CRISE MEDICINAIS LIBERAGAO DO LOCAL MEDIANTE ORIENTAGAO DO
CORPO DE BOMBEIROS .
DEVERA SER CUMPRIDO TODAS AS FASES
IDESENCADEAMENTO DO PLANO DE ABANDONO,EM TODAS AS DESCRITAS NO PLANO DE
0 < CORPO DE BOMBEIROS, . IABANDO, CONDUZINDO TODOS 0S
LIDER DA SEGURANCA DEVERA B SUA FASES, SOCORRO DAS VITIMAS ENVOLVIDAS COM A
POLICIA MILITAR, RESGATE E s ~ IOCUPANTES SOOBREVIVENTES AOS PONTO|
UTILIZAR PLANO DE OCORRENCIA,AUXILIAR AS GUARNICOES DO CORPO DE
ONET Centro: Manutenca COMUNICAGOES E SAMU EMPRESA DE BOMBEIROS, RESGATE E SAMU QUANDO SOLICITADO PELOS DE ENCONTROS
~ Ramal: 6025 / 2500 Manutengdo Predial anutencao ¢ [TRANSPORTE E REMOGOES ! ESTABELECIDOS, CONTABILIZAGAO
5 RUPTURA DA EDIFICACAO Predial EFETUAR O ACIONAMENTO DO MESMOS, FECHAMENTO DOS REGISTRO GERAIS DE

Informar que é IMREA Clinicas
Lote Il

Centro Servigos

Administragdo

PLANTAO DE MANUTENGAO, E
O RESPONSAVEL PELA
COMISSAO DE CRISE

IACIONAMENTO DO SERVICO

DE EMERGENCIA AES

ELETROPAULO, CET,
DEFESA CIVIL

FORNECIMENTO DE AGUA, CORTE DE ENERGIA ELETRICA
GERAL, CORTE DO FORNECIMNTO DE GAS INFLAMAVEL E GASES
MEDICINAIS LIBERAGCAO DO LOCAL MEDIANTE ORIENTACAO DO

CORPO DE BOMBEIROS .

DAS PESSOAS ,RELAGAO NOMINAL
IATUALIZADA COM NOME COMPLETO
E LOCAL PARA ONDE FORAM
CONDUZIDAS AS VITIMAS DA
OCORRENCIA INTERRUPGAO TOTAL DAS
ATIVIDADES

PLANO DE CONTINGENCIA EM OCORRENCIA DE TENTATIVA DE SUICIDIO, SURTOS E DESCONTROLE EMOCIONAL.

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO
DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO
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RISCO OCORRENCIA ACIONAMENTO RESPONSAVEL SETOR COMUNICAGAO APOIO EXTERNO AGOES OBSERVAGGES
Gerente de riscor ESTEJA ALERTA EM RELAGAO A SINAIS PRECOCES DE VIOLENCIA
PESSOA AGITADA NA : UTILIZAR PLANO DE CHAMADA _ A REGISTRO DA OCORRENCIA PARA
1 RAMAL 6761 sra. Cléudia Boury Evento Sentinela / C NAO IMINENTE , TAIS COMOAGITAGOES LINGUAGEM ABUSIVA E DESAFIO A
PORTARIA TELEFONICA/RADIO AUTORIDADE. CONTROLE
- . SE O PACINTE APRESENTAR PERDA
Gerente de risco: NAO DEIXAR MATERIAIS QUE POSSAM SERVIR DE ARMAS PROXIMO
2 PESSOA SURTADA NA RAMAL 6761 Sra. Cldudia Boury Evento Sentinel UTILIZAR PLANO DE CHAMADA NAO AO PACIENTE.TENTAR VERBALIZAR COM O PACIENTE DE MANEIRA A DE CONTROLE, MOVA-SE PARA
vento Sentinela N . . 2
PORTARIA TELEFONICA/RADIO - MAIS LONGE, A UMA DISTANCIA
ACALMA-LO. SEGURA
A EQUIPE DE SERVICO DE URGENCIA DEVE APLICAR UMA )
A > SR ALGUMAS PRECAUCOES PODEM SER
Gerente de risco: UTILIZAR PLANO DE CHAMADA ABORDAGEM NAO CRITICA, PUNIGAO E RIDICULARIZAGAO NAO
PACINTE INTERNADO . ’ N TOMADAS TAIS COMO:REVISTA DO
Sra. Claudia Boury ) TELEFONICA/RADIO PARA _ DEVE SER PRATICADA, A MAIORIA DOS PACINTES ESTAO
3 DEPRESSIVO COM RAMAL 6761 Evento Sentinela NAO PACIENTE,RECOLHER ARMAS E
; ACIONAMENTO DE INDECISOS QUANTO A VIVER OU MORRER E QUALQUER ATO
TENDENCIA AO SUICIDIO - - . OUTRAS CAUSAS POTENCIAIS DE AUTO
SEGURANGA/BOMBEIRO CONTRADITORIO PODERA DESENCADEAR A TENTATIVA DO SUICIDIO Lesio
IMEDIATA.
MANTER O PACIENTE SOB OBSERVACAO CUIDADOSA; RECOLHER
ACIONAR POLICIA M ILITAR QUAISQUER OBJETOS POTENCIALMENTE PERIGOSOS DA AREA
Gerente de risco: UTILIZAR PLANO DE CHAMADA PARA CASOS DE PROXIMA AO PACIENTE (AGULHAS, LAMINAS, VIDRO); NAO DEIXAR .
PACINTE INTERNADO : . N " CONTENHA O PACIENTE DE CUBITO
Sra. Cléudia Boury ) TELEFONICA PARA CONTENCAO MECANICA, | O PACIENTE IR A QUALQUER LUGAR (POR EXEMPLO: O BANHEIRO) "
4 DEPRESSIVO COM RAMAL 6761 Evento Sentinela - 5 LATERAL, PARA EVITAR VOMITO E
p ACIONAMENTO DE BOMBEIRO E RETENGAO DE ARMAS E DESACOMPANHADO. QUANDO A OBSERVAGAO CONSTANTE PELA -
TENTATIVA DE SUICIDIO o VEATRAY ) S ASPIRAGAO
SEGURANCA OUTRAS ACOES EQUIPE NAO E POSSIVEL, PODE SER NECESSARIA A CONTENGAO FiSICA
NECESSARIAS PARA PROTEGER O PACIENTE SUICIDA DE CAUSAR A S| MESMO NOVO
DANO.
USE FORCA SOBREPUJANTE. ISTO SIGNIFICA ABORDAR O ) )
PACIENTE VIOLENTO COM, PELO MENOS, CINCO PESSOAS, O EFEITO DE VIOLENCIA SERIA E
PREFERENCIALMENTE, MAS NAO NECESSARIAMENTE POLICIAIS OU IMPREVISIVEL SOBRE OS
ACIONAR POLICIA M ILITAR PESSOAL DE SEGURANCA, CADA UM COM UMA TAREFA FUNCIONARIOS DO SERVICO DE
) UTILIZAR PLANG DE CHAMADA PARA CASOS DE PREVIAMENTE DESIGNADA. AGARRE AS ROUPAS E GRANDES URGENCIA,PODE SER
Gerente de risco: TELEFONICA PARA CONTENGAO MECANICA, ARTICULAGOES. CONTENHA PELO MENOS DOIS E, EM GERAL, DEVASTADOR, O TRAUMAFISICO E
5 TENTATIVA DE SUICIDIO RAMAL 6761 Sra. Claudia Boury Evento Sentinela RETENCAO DE ARMAS E TODOS 0S QUATRO MEMBROS. SE POSSIVEL, CONTENHA O PSICOLOGICO E APENAS PARTE DOS
ACIONAMENTO DE BOMBEIRO E i : . EFEITOS EM LONGO PRAZO.UM
OUTRAS ACOES PACIENTE EM DECUBITO LATERAL PARA EVITAR VOMITOS E
SEGURANCA NECESSARIAS/CORPO DE | ASPIRAGAO. AO USAR CONTENCAO FiSICA, A MINIMA FORGA PROGRAMA AMPLO E PADRONIZADO
CAO. AO US/ CAOFISICA, | ¢ APOS 0S INCIDENTES, DEVE SER
BOMBEIROS NECESSARIA £ A MAXIMA QUE A PRATICA ETICA PERMITE. O ESTABELECIDG PARA FORNECER
OBJETIVO £ CONTER £ NAO MACHUCAR. O PACIENTE CONTIDO DEVE SER | 50010 pSICOLOGICO IMEDIATO £ A
REAVALIADO COM FREQUENCIA, POIS PODE DETERIORAR OU LONGO PRAZO
DESENVOLVER COMPLICAGOES.

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO
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PLANO DE CONTINGENCIA EM OCORRENCIAS DE PESSOAS PORTANDO ARMAS
DE FOGO

Mesmao sendo um policial, seja ele militar ou civil, ele deve respeitar normas existentes inclusive na
area de salde, principalmente, o que se tem é mero conflito, entende-se que em um hospital ndo
deva ocorrer a presenca de pacientes armados, ndo so pacientes inclusive os visitantes, mesmo nos
chamados hospitais militares é corretamente proibido a presenca de pessoas com armas, com
excecao aos de servico de guarda, principalmente aos de escolta de presos, essa norma € adotada por
bom senso, pois um paciente em regra nao est em condigdes fisicas ou psicoldgicas para uso, se for
0 caso, do armamento com total seguranca, aliado ao fato que podera haver uma decorréncia médica
com o paciente e que sera o responsavel pela guarda do armamento, com certeza ndo seré o hospital,
pois ndo tem essa finalidade, cabe o bom senso do policial, hospital em regra nao € lugar apropriado
para presenca de arma.

Um policial seja civil ou militar, estando de servigo que necessite de atendimento médico deve
sempre informar de imediato ou assim que possivel seus superiores, aliado ao fato que quase na
totalidade das vezes o servico € realizado junto com outro (chamado companheiro de servico) e esse
estando em perfeitas condi¢des podera muito bem ter a guarda de seu armamento, a fim de ser
evitado esse problema e assim com bom senso tudo facilmente sera resolvido, ndo precisando ter
atrito com alguém que esta ali para tratar ou auxiliar na sua recuperacao fisica. Cabe esclarecer que
legalmente ndo existe Lei que obrigue o Hospital a efetuar a guarda de armamento, e sim existe Leli
que proibe a guarda ou posse de arma por pessoa nao habilitada, o que fez com que muitos hospitais
ao atenderem pacientes portando arma, sem condices fisicas, fossem acionados o atendimento por
viatura para elaboracao de Boletim de Ocorréncia para entrega da arma, e em alguns casos
principalmente por ndo saber quem era a pessoa portadora da arma, no caso paciente inconsciente
que ndo tinham nem condicGes de dar qualquer esclarecimento.

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITAGAO
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INSTITUTO IMREA - CLINICAS PLANO DE COMUNICAGCAO - Eventos emergenciais
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OBJETIVO: orientar, facilitar, agilizar e uniformizar as agdes de como tratar rapidamente as
consequéncias dos eventos CRITICOS e/ ou inesperados, impedindo danos, perdas ou
descontinuidade dos processos.

Ocorréncia

AGUA:
Falta ou falha no
fornecimento

ELEVADORES:
Falha no transporte
vertical

ENERGIA ELETRICA:
Falta ou falha no
fornecimento

EQUIPAMENTOS
MEDICOS:
Falhas

GASES MEDICINAIS:
Falta ou falha no
fornecimento

INCENDIO:
Alerta ou principio

EVENTO SENTINELA:
Porte ou uso de
substancias ilicitas.
Abuso, Negligéncia e
Agressao Sexual
Suicidio ou Tentativa

REFRIGERAGAO E AR
CONDICIONADO:
Falta ou falha no
sistema

SISTEMA DE
INFORMAGAO:
Computadores
ISistemas

TELEFONIA:
Falhas no sistema

Acédo Imediata

Entrar em contato
Manutengao Predial
Centro Servigos

Entrar em contato
Manutengao Predial
- BASS Elevadores

Entrar em contato
Manutengao Predial
Centro Servigos

Entrar em contato
Engenharia Clinica
Vila Mariana

Entrar em

contato Manutengao
Predial Centro
Servigos

Comunicar o
responsavel pela
Brigada de Incéndio

Comunicar a
Geréncia de Risco

Entrar em contato
Manutengao Predial
Centro Servigos

Entrar em

contato Informatica /
GETI

Clinicas / Vila
Mariana

Entrar em contato
Infraestrutura /GETI
Vila Mariana

Contato

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500

Informar que é IMREA Clinicas Lote II.

Plantdo GRAND TECH Elevadores
Fone: 2339-1532
www.grandtechelevadores.com.br

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500

Informar que ¢ IMREA Clinicas Lote II.

Engenharia Clinica:

Ana Gabriela Santos Silva
Tel: 5180-7856

cel (11) 99151-7100

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500

Informar que é IMREA Clinicas Lote Il.

Incéndio

Ramal: 2000/ 1035
Brigadistas

Ramal 2796 / 2797

Gerente de risco:

Sra. Claudia Boury

Cel: 9.9306-7179
claudia.boury@hc.fm.usp.br

ONET Centro:
Ramal: 6025 / 2500

Informar que é IMREA Clinicas Lote II.

GETI:
Ramal: 2797
Sr. Guilherme

GETI:

Ramal: 5180-78165180-78165180-
7816

Sr. Valdemir

Responsavel

Manutengao: Sr.Arthur
Rodrigues

Tel: 5180-7823
Cel.9.9335-6583
Manutengao: Sr.Arthur
Rodrigues

Tel: 5180-7823
Cel.9.9335-6583
Manutengao: Sr.Arthur
Rodrigues

Tel: 5180-7823
Cel.011.9.9335-6583
Manutengao: Sr.Arthur
Rodrigues

Tel: 5180-7823
Cel.9.9335-6583

Manutengao: Sr.Arthur
Rodrigues

Tel: 5180-7823
Cel.9.9335-6583
Coordenador da
Brigada de Incéndio:

Representantes
IMREA Clinicas -
Gerenciamento
Risco

Téssia — ADM Ramal:
2797

Bruna - Fisio Ramal:
2796

Manutengao: Sr.Arthur
Rodrigues

Tel: 5180-7823
Cel.9.9335-6583

GETI:

Tel:5180-7816
Plantdo: 9.9311-1920

GETI:
Tel:5180-7816

Plantdo: 9.9311-1920

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITAGAO
DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

Outros Contatos

Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963
Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963
Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963
Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963

Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963
Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963

Gerente de risco:
Sra. Claudia Boury
Ramal 7869
Cel.011.9.9306-
7179

Engenharia:
Sr.Marcelo Setti
Tel: 5180-7826
Cel.9.9208-8963

GETI:
Tel:5180-7816
Plantao: 9.9
311-1920

GETI:
Tel:5180-7816

Plantao: 9.9311-
1920


tel:5180-7816
tel:5180-7816
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PLANO DE CONTINGENCIA do CAM/IMREA.:

https://drive.google.com/file/d/IEM7PjC8NIjWupdpd3XBpVbOn9aApsjWi/view?usp=drive link

https://drive.google.com/file/d/1RwO1Cadynujvo-ty8BOXSfdlO15e] fv/view?usp=drive link

https://docs.google.com/document/d/1Ro0FazUowN98hflvPzZSHTNagkGClneW/edit?usp=drive li

nk&ouid=105140880750323484890& rtpof=true&sd=true

https://docs.google.com/document/d/1LD00970v5LUT7LzvIYiID7yT9Px0VuhXS/edit?usp=drive li

nk&ouid=105140880750323484890& rtpof=true&sd=true
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https://drive.google.com/file/d/1EM7PjC8NljWupdpd3XBpVbQn9aApsjWf/view?usp=drive_link
https://drive.google.com/file/d/1RwO1Cadynujvo-ty8BOXSfdIO15eJ_fv/view?usp=drive_link
https://docs.google.com/document/d/1Ro0FazUowN98hfIvPzZSHTNagkGClneW/edit?usp=drive_link&ouid=105140880750323484890&rtpof=true&sd=true
https://docs.google.com/document/d/1Ro0FazUowN98hfIvPzZSHTNagkGClneW/edit?usp=drive_link&ouid=105140880750323484890&rtpof=true&sd=true
https://docs.google.com/document/d/1LD0O97ov5LUf7LzvIYiD7yT9Px0VuhXS/edit?usp=drive_link&ouid=105140880750323484890&rtpof=true&sd=true
https://docs.google.com/document/d/1LD0O97ov5LUf7LzvIYiD7yT9Px0VuhXS/edit?usp=drive_link&ouid=105140880750323484890&rtpof=true&sd=true

