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1. OBJETIVO:

Estabelecer o procedimento para a retirada das pessoas do Instituto de Medicina Fisica e
Reabilitagdo Medica “IMREA”, em uma emergéncia de forma segura e rapida.

Fornecer instrucdes para a atua¢do dos coordenadores de abandono de area.

Orientar a brigada de incéndio e colaboradores a abandonar as areas supostamente sinistradas
em situacdes de emergéncia.

2. APLICACAO

Este procedimento deve ser aplicado no Complexo HC — USP, especificamente no Instituto de
Medicina Fisica e Reabilitagio Medica “IMREA” mediante situagdo que exponha a populacao de
trabalhadores, pacientes e populacao flutuantes em risco, com grande potencial de danos.

Em toda a situacdo em que haja risco a propria vida, pacientes, visitantes, colaboradores,
prestadores de servicgo, sendo definidas como situacdo de EMERGENCIA:

1. Incéndio;

2. Fogo e fumaga;

3. Cheiro de gas natural, GLP ou cheiro de queimado;

4. Explosao;

5. Ameaca de Bombas
Este plano de abandono € aplicado e detalhado individualmente nos anexos para 0s setores
pertencentes ao Instituto Central “ICHC”.

REFERENCIAS NORMATIVAS

NR-23 da Portaria 3214 do Ministério do Trabalho e Emprego;

Decreto Estadual n° 56.819 de 10 de marco de 2011 - Regulamento de seguranca contra incéndio das
edificagdes e areas de risco do Estado de Sdo Paulo do Corpo de Bombeiros da Policia Militar do

Estado de S&o Paulo - www.cch.polimil.sp.gov.br

3. DEFINICOES

Aplicam-se as seguintes definicoes:
Abandono: remocéo das pessoas de um determinado setor ou andar
ABANDONO POR TEMPO DETERMINADO

* Programado: coordenado previamente com os 6rgaos publicos (Corpo de Bombeiros, Defesa

Civil, SAMU)

« Abandono Imediato: risco iminente para equipe e pacientes
ABANDONO DETERMINADO POR LOCOMOCAO

*  Abandono Horizontal: remocéo das pessoas de uma ala para outra

* Abandono Vertical: remogéo das pessoas de um andar para outro
ABANDONO DETERMINADO PELAS CONDICOES DO LOCAL

O Parcial: um andar, laboratério, um setor,
Alerta: Identificada uma situacdo de emergéncia, qualquer pessoa pode, pelos meios de comunicagéo
disponiveis ou alarmes, alertar os ocupantes, os brigadistas, 0s bombeiros profissionais civis e 0 apoio
externo. Este alerta pode ser executado automaticamente em edificacbes que possuem sistema de
deteccdo de incéndio.
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Anédlise da situacdo: Apos o alerta, deve ser analisada a situacdo, desde o inicio até o final da
emergéncia, e desencadeados os procedimentos necessarios, que podem ser priorizados ou realizados
simultaneamente, de acordo com 0s recursos materiais e humanos, disponiveis no local.
Brigada de incéndio: Grupo de pessoas previamente treinadas, organizadas e capacitadas dentro de
uma organizacao, estabelecimento ou empresa com a finalidade de realizar atendimentos em situacfes
de emergéncia. S&o treinados para atuar na prevencdo e combate a incéndios, prestacdo de primeiros
socorros e abandono de area.
Brigadista de apoio: Grupo de pessoas (por exemplo: pessoal de manutencdo, patrimonial,
telefonista, limpeza etc.), treinados e capacitados, que auxiliam na execugdo dos procedimentos
basicos na emergéncia contra incéndio.
Brigadista de Abandono: Pessoa treinada, integrantes do Grupo de Combate a incéndio, Conhecedor
e atuante no setor com a funcdo de vistoriar todas as dependéncias e retirar as pessoas que estdo no
prédio quer seja funcionario ou visitantes.
Dimensionamento da Brigada de Incéndio: Quantidade de pessoas que devem pertencer ao Grupo
de Brigada, sendo que a distribuicdo foi feita de uma forma igualitaria, fazendo com que todos os
setores ficassem com um numero de Brigadistas suficientes, tais como:

» 20% dos trabalhadores para os setores Administrativos

* 50% dos trabalhadores para os setores de Nutricdo de Dietética

* 100% dos trabalhadores para de UTI’s, Prontos Socorros, Centros Cirurgicos, Recuperacdo Pos

Cirdrgicas.

» 80% dos trabalhadores para Setores onde os pacientes tenham problemas mentais

» 30% dos trabalhadores para os setores de Internacdo Medica
Escadas de seguranca: Sao escadas de emergéncia, livres da fumaca, fogo de modo a permitir a fuga
dos ocupantes de uma edificacdo em caso de incéndio. As escadas de emergéncia devem ser
compartimentadas por porta corta fogo que devem permanecer fechadas constantemente. Deve
permanecer desobstruidas, possuir corrimao e sinalizacdo de saida segura.
Emergéncia: Situacdo critica e fortuita que representa perigo a vida, ao meio ambiente e ao
patrimdnio, gerando um dano continuado que obriga a uma imediata intervencao operacional.
Identificacdo dos Brigadistas: Os brigadistas sdo identificados com faixa no brago e um boné
VERMELHO.
Isolamento da &rea: fechamento da area sinistrada fisicamente, de modo a garantir os trabalhos de
emergéncia e evitar que pessoas ndo autorizadas adentrem ao local.
Inspetor Brigadista: Antes do abandono definitivo do pavimento, a pessoa Brigadista que verificara
se ficaram retardatarios na edificacdo, sendo necessario que seja observado o género, uma vez que 0s
mesmos devem entrar nos banheiros.
Madrinha: pessoa do sexo feminino, que ira acompanhar os trabalhadores do setor com dificuldade
de locomocdo, tais como: portadores de deficiéncia fisica, cegos... etc.
Padrinho: pessoa do sexo masculina, que ira acompanhar os trabalhadores do setor com dificuldade
de locomocao, tais como: portadores de deficiéncia fisica, cegos... etc.
Perigo: Situacdo com potencial de provocar lesdes pessoais ou danos a saude, ao meio ambiente ou ao
patrimdnio, ou combinagéo destas.
Ponto de encontro: Local previamente definido e de conhecimento de todos os funcionarios. Devera
estar localizado em area segura, para onde convergirdo todos os funcionarios em caso de abandono.
Populacao fixa: Aquela que permanece regularmente na planta, considerando-se os turnos de trabalho
e a natureza da ocupagao, bem como os terceiros nestas condigoes.
Populacdo flutuante: Aquela que ndo permanece regularmente na planta. Sera sempre considerado o
numero maximo diario de pessoas.
Primeiros-socorros: S&o agdes de primeiros-socorros prestadas as possiveis vitimas, mantendo ou
estabilizando suas fungdes vitais (por exemplo: SBV - suporte basico da vida, RCP - reanimacao
cardiopulmonar etc.), até que se obtenha o socorro especializado.
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Reunides: Ap6s um simulado ou situacdo real de emergéncia os brigadistas realizam uma reunido
para identificacdo, avaliacdo, correcao das falhas ocorridas e sugestdes de melhorias.

Risco: Propriedade de um perigo promover danos, com possibilidade de perdas humanas, ambientais,
materiais e/ou econdmicas, resultante da combinagéo entre frequéncia esperada e consequéncia destas
perdas.

Risco iminente: Risco que requer agdo imediata.

Rota de fuga: Caminhos e saidas devidamente sinalizados, dotados de protecdo contra incéndio e
desobstruidos, a serem percorridos pelas pessoas para um rapido e seguro abandono de qualquer local
da planta até o ponto de encontro previamente determinado pelo plano de emergéncia contra incéndio.
Saidas de emergéncia: Caminho continuo, devidamente protegido, proporcionado por portas,
corredores, halls, passagens externas, balcdes, vestibulos, escadas, rampas ou outros dispositivos de
saida ou combinacdes destes, a ser percorrido pelo usuério, em caso de incéndio, de qualquer ponto da
edificacdo até atingir a via publica ou espaco aberto, protegido do incéndio, em comunicacdo com 0
logradouro, conforme ABNT NBR 9077 e Decreto do Corpo de Bombeiros de Sdo Paulo.

Sinistro: Ocorréncia proveniente de risco que resulte em prejuizo ou dano.

Tempo do simulado: O simulado é cronometrado para avaliacdo da eficacia. Apos o simulado, 0s
brigadistas realizam uma reunido para avaliacdo da atividade. O SESMT informa todos os
colaboradores os resultados alcangados.

Terceiros: Pessoal pertencente a uma empresa prestadora de servico.

Treinamento: O simulado de abandono deve ser realizado pelo menos uma vez ao ano. Funcionarios
novos na instituicdo devem ter conhecimento do plano antes de iniciar suas atividades.

4. CARACTERISTICAS DO ENTORNO
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Nas proximidades temos:

Vizinhos Caracteristicas Distancia
1 | Centro de diagnésticos - IOT Exames radiolégicos e imagem 30 metros
2 | Creche Educacao infantil 60 metros
3 | Lanchonete da Escola de Enfermagem Lanchonete e Restaurante 50 metros
4 | Instituto de Radiologia “INRAD” Procedimentos Radiolégicos 20 metros
5 | Instituto Central Instituicdo hospitalar de ensino e 20 metros
pesquisa

5. CARACTERISTICAS DO PREDIO

Razao social: Instituto de Medicina Fisica e Reabilitagdo HCFMUSP

Endereco: Rua Dr. Ovidio Pires de Campos, Sn

Bairro: Cerqueira Cesar

Localizagdo: Complexo do Hospital das Clinicas

Cidade: Sao Paulo
CEP: 05403-010
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Contatos no local: Clélia Theodoro Gouveia Mariano da Silva — Tel. 2661-7821

Diretor Executivo: Dra. Margarida Harumi Miyazaki - Coordenador da Brigada: Efraim A. Middes
Telefone PABX:11 2661-7557

Construcao: Estrutura de concreto armado, fachada em bloco de concreto, divisfes internas em
divisorias de madeira e alvenaria em bloco ceramico.

Area total construida: 712m2 area ocupada pelo IMREA Area do terreno:

Qual o tipo de estrutura: Concreto armado

NUmero de pavimentos: 1° andar ocupado pelo IMREA (Edificagdo: composta de Térreo, 1° andar e
2° andar)

Qual a dimenséo por andar: 712 m?2

Pessoas portadoras de deficiéncias: Acesso pela rampa da portaria 3.

Tipo de material das paredes: DivisGes internas em divisorias de madeira e alvenaria em bloco
ceramico.

Tipo de material dos pisos: Manta Vinilica

Tipo de cobertura da edificacdo: Laje de concreto

Equipamentos de protecdo de Combate a incéndio: Hidrante simples @ 1 ¥%; Mangueira tipo 2 g 1
Ve,

Extintores portateis de Agua, PO Quimico Seco, Gas Carbonico, Alarme de Incéndio, Detector de
Fumaca, Escada enclausurada, Porta Corta Fogo, Sinalizacdo e lluminacdo de emergéncia e Brigada

de Incéndio.

Qual o nimero de pessoas treinadas para combate a incéndio na empresa: 16 pessoas

A empresa possui bombeiro civil no quadro de funcionarios: N/A

Qual o posto do corpo de bombeiros mais préximo: Rua da Consolacdo, 1663 - Cerqueira César,
Séo

Paulo - SP, 01301-100 Telefone: (11) 3255-7268

Ocupacéo: Ambulatorial, Hospital

Populagéo fixa: 56 pessoas Populacéo flutuante: 105 pessoas (media dia)

6. Classificacdo de pacientes para remoc¢do por mobilidade durante o abandono

Os pacientes com maior mobilidade saem primeiro e os pacientes com dependéncia total em
segundo tempo. Se necessario devera contar com a ajuda da Defesa Civil, Corpo de Bombeiros,
Resgate, SAMU, etc.
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A equipe de enfermagem pode classificar os pacientes por cores em funcdo da gravidade,
utilizando de forma assemelhada o padrdo internacional para casos de desastres (START): verde,
amarelo, vermelho e cinza.

Pacientes em terapia intensiva serdo considerados de forma geral como vermelho. Apoés
avaliacdo médica podem ser reclassificados como amarelo. Se possivel, medicacdes especificas devem
ser levadas junto com os pacientes.

CORES MOBILIDADE ABANDONO REMOCAO
Indicativos de Capacidade de locomocéao Saida do local do Para outros
estado fisico sinistro hospitais

AMARELA Apresentam alguma restricdo ao movimento; SEGUNDOS  a| Serdo
Mobilidade Parcial | Cuidados intermediéarios; safrem SEGUNDOS

Precisam de ajuda para locomoc&o;

7. PROCEDIMENTO DE ABANDONO
7.1 CONSTATACAO DA EMERGENCIA

O Plano de abandono pode ser ativado por qualquer funcionario, colaborador (terceiro), que
desconfie de uma situacdo anormal que possa causar danos e conduzir a uma situacdo de emergéncia
interna ou nas circunvizinhangas. Ao acionar O ALARME DE EMERGENCIA, estara instalado o
ESTADO DE EMERGENCIA, que cessard assim que for verificado, constatado, apds analise e
liberacdo pelo coordenador, ou responsavel disponivel. Durante 0 ESTADO DE EMERGENCIA
estara dissolvida a hierarquia funcional normal, dando lugar a ORGANIZACAO FUNCIONAL DE
EMERGENCIA, que atuara durante o atendimento da emergéncia.

A coordenacéo das acOes é de responsabilidade do COORDENADOR DE EMERGENCIA ou
responsavel no local, que deve:

*Validar o ALARME DE EMERGENCIA

*Proceder o plano de abandono, total, por andar ou por area, apos a
validacdo do sinistro, avaliagdo da extensdo do mesmo, estabelecendo a
evacuacgdo, conforme descrito no procedimento de abandono de area.

«Coordenar as acdes da ORGANIZACAO DE EMERGENCIA

*Reestabelecer a hierarquia normal.

Permanece ativa a responsabilidade da ORGANIZACAO FUNCIONAL DE EMERGENCIA
para o atendimento de todo e qualquer efeito decorrente da emergéncia, seja este interno ou externo.

Como ativar o plano de abandono:

A) A comunicacéo, o aviso de que estd ocorrendo uma emergéncia se dara via botoeiras de
emergéncia, via telefone, (para o Ramal 7863), ou pelos detectores de fumaca automaticamente.
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B) Sempre que alguém ativar uma botoeira de emergéncia, devera entrar em contato via
telefone o mais rapido possivel com o Monitoramento (Ramal 7825) ou Seguranca Patrimonial
(Ramal 7863), explicando qual o tipo e o local exato da ocorréncia.

C) Para o contato via telefone, independente do alarme, o procedimento é o mesmo,
informar o local e o tipo de emergéncia que esta ocorrendo.

D) Ao se acionar as botoeiras de emergéncia o alarme de emergéncia tocara continuamente
no painel de alarme, no balcéo de atendimento dos convénios, sendo que sé seré desabilitado quando a
emergéncia estiver sob controle, seja um alarme falso ou treinamento.

E) A pessoa que estiver no balcéo reconhecera o alarme e se ndo receber nenhuma ligacéo
informando-o do ocorrido, 0 mesmo devera entrar em contato com o responsavel do setor e comunicar
o0 fato e aguardar novas ordens e/ou ligar para o0 Ramal 7863 e pedir aos vigilantes da portaria que
verifiguem no local.

F) Mediante do resultado, e sendo afirmativo, o Vigilante devera acionar o Responsavel
pela &rea que ligara para o corpo de Bombeiros (193).

Os responsaveis pelo abandono de area devem estar preparados para conduzir as pessoas para
fora do prédio de forma rapida e segura, até o ponto de encontro estabelecido no plano de abandono de
area e cuidar para que todas as pessoas saiam do prédio, seguindo o procedimento.

» Organizar as filas para a retirada das pessoas

» Checar as saidas para se certificar de que estdo livres e desimpedidas

» Ficar no local até a Gltima pessoa abandonar a area

» Checar banheiros, salas de reunides e outros locais, para se certificar de que nao ficou ninguém
dentro da sua area de responsabilidade.

* Apls a saida de todos e de checar o local, o responsavel devera também se dirigir
imediatamente ao ponto de encontro e juntar-se ao seu grupo.

* Uma vez que todas as pessoas estejam no ponto de encontro o responsavel deve checar através
de uma lista se todo o pessoal esta presente.

+ Caso esteja faltando alguém procurar saber se esta pessoa estava na Instituicdo, em caso
afirmativo, procurar o chefe do grupo de emergéncia e comunicar o fato de que ha a
possibilidade de alguém estar preso ou ferido, dentro do prédio, informar também ao Corpo de
Bombeiros.

» O responsavel deve manter-se no comando do seu pessoal, e manté-los sob controle no ponto
de encontro, até que o Coordenador de Emergéncia ou o chefe da Brigada dé por encerrado a
emergéncia, ou estabeleca outra estratégia para as pessoas que foram retiradas do prédio, andar
ou setor.

+ Terminada a emergéncia o responsavel deve elaborar em relatorio completo conforme (anexo)
sobre tudo que aconteceu durante a retirada de seu grupo de pessoas.

8. Conduta geral dos demais funcionarios
Todos os funcionarios deverdo se familiarizar com as saidas de emergéncia existentes em seu
local de trabalho, conhecendo as instrucfes especificas para abandono de sua area, assim como, 0s
respectivos coordenadores de abandono.
Mesmo nos exercicios praticos, encarar a situacdo como se fosse real.
Iniciado o0 abandono, siga as seguintes recomendacoes:
- Desligue os aparelhos elétricos que estiver usando, salvo determinagdo em contrério por razdes
de seguranca. Estas excecOes estdo descritas no anexo;
- O desligamento de equipamentos deve ser feito pelo método mais rapido, ou seja, pelo botéo
de emergéncia ou, caso este ndo exista, pelo botdo principal liga/desliga;
- Mantenha-se calmo e dirija-se sem demora a as saidas de emergéncia,;
- Ande rapido sem correr;
- Ao se aproximar das escadas mantenha-se em fila e aguarde a sua vez de descer;
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- Guarde distancia de 1 metro da pessoa a sua frente;

- Nunca suba, a Gnica opcao segura é descer pelas escadas;

- Nao faca brincadeiras, seriedade é fundamental;

- Mantenha siléncio;

- Siga corretamente as instrucdes da brigada de incéndio e dos coordenadores de abandono; -
Oriente os visitantes;

- Nunca utilize elevadores;

- Se houver fumaca, mantenha-se abaixado;

- Na&o permaneca em vestiarios e sanitarios;

- Gestantes e portadores de deficiéncia merecem atencédo especial, dé a preferéncia;

- Nas escadas mantenha-se sempre do lado externo e segure no corrimao;

- Nao interrompa de forma nenhuma o processo de saida

- O lado interno da escada devera estar livre para atuacdo das equipes de primeiros socorros, de

combate a incéndio e salvamento;

- As portas corta-fogo devem permanecer fechadas para evitar que a fumaca entre nas escadas;

- Na&o retorne ao seu as dependéncias da ocorréncia;

- Apos deixar o prédio dirija-se para o ponto de encontro;

- Ao chegar ao ponto de encontro, mantenha-se em ordem e devidamente disciplinado; -
Aguarde pacientemente a determinagéo para retornar ao ambiente de trabalho

9. Procedimento para remocao de pacientes

Pacientes com mobilidade plena devem ser orientados verbalmente para abandono do local.

Pacientes com mobilidade moderada devem ser orientados verbalmente e acompanhados por
um membro, se possivel, da equipe do hospital. Deverdo ser orientados a sentar-se na cama com 0S
pés para fora e carregados com apoio nas costas.

Os cadeirantes serdo considerados com mobilidade plena se houver rampa, e com mobilidade
moderada caso ndo haja.

Pacientes com dependéncia total, em casos de ndo possibilidade de permanéncia no local,
deverdo ser removidos por equipes de socorristas, com auxilio de médicos, enfermeiros, técnicos e
auxiliares de enfermagem sob a coordenacédo do enfermeiro, bombeiros com EPR.

A equipe da unidade devera antes de abandonar o local, providenciar o posicionamento dos
pacientes, de forma que os menos graves fiquem proximos a porta de saida e 0os com maior
gravidade/menor prognostico mais longe da porta.

Informar a equipe de brigadistas e/ou bombeiros a posi¢do dos pacientes com menor gravidade,
de forma que se possa estabelecer uma ordem de retirada.

Se necessario ajuda para a remocdo do cadeirante, o condutor deve se atentar ao descer as
rampas. Lembrando-se sempre que se deve descer de costas, para evitar queda do paciente.

Sondas e cateteres, sob orientagdo médica, deverdo ser fechados e colocados sobre a cama do
paciente, assim como seu prontuario minimo.

O lengol devera ser solto da cama facilitando o transporte do paciente.

Monitor cardiaco, multiparamétrico, ventilador, oximetro ndo deverdo acompanhar a vitima,
uma vez que ja estardo desligados pela falta de energia e corte da rede de gas.

A equipe de enfermagem, se possivel, devera deixar dispositivos bolsa-valva-méscara ao lado
de/da paciente em ventilagdo mecéanica.

Serdo necessarios acompanhantes (treinados em evacuacgdo), para a liberacdo de cateteres,
equipamentos e retirada de cada vitima de unidades de terapia intensiva.
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OBS.: ESTE ITEM DEVERA SER AVALIADO PELO “PLANTAO CONTROLADOR”

10. RESPONSABILIDADE: Grupo
Coordenador

Analisar, comandar e executar as acdes de emergéncia faz parte do Grupo as seguintes pessoas:
0 Seguranca do trabalho
» Coordenador da Brigada do Edificio
+ Brigada de abandono
* Brigada de Apoio (Manutencao)
» Brigada de Combate

11 AtribuicGes dos componentes envolvidos
11.1 Seguranca do trabalho

A seguranca do trabalho serd responsavel pelo planejamento e treinamento das pessoas
envolvidas no plano de abandono.

Determinara junto aos demais membros do grupo coordenador as datas e horarios a serem
realizados os exercicios de Abandono de Area.

Fornecerd a Diretoria, dados relativos ao exercicio, a fim de que eles emitam instrucGes gerais
aos seus subordinados.

Verificar as vias de saida, juntamente com os coordenadores e tomar as providéncias para
execucdo do exercicio.

Verificar que os grupos da brigada sejam independentes e que cada um saiba o que fazer na sua
atividade, sem interferir com o outro.

Em treinamentos simulados, avaliar o tempo e 0s contratempos propondo medidas corretivas.

Manter atualizado este plano levando-se em conta as mudangas estruturais do prédio, as
alteracbes de pessoal, os treinamentos especificos, a legislacdo, a normalizacdo e 0s avancos
tecnolégicos.

11.2 Brigadistas
11.2.1 Brigadistas de Abandono

Os integrantes do grupo de abandono devem ser destacados do pessoal que ird combater o
fogo, mas poderéo fazer a retirada de pessoas debilitadas durante o sinistro, portanto deverdo possuir
nocOes sobre resgate e transporte de acidentados.

Quando reconhecido o alarme devem seguir 0s seguintes procedimentos:

Encaminha-se diretamente para as salas mais distantes da saida de emergéncia do pavimento.

Requisitar a saida das pessoas vindo da sala mais distante para a mais proxima da escadaria.

Um segundo membro do abandono ficard na escadaria orientando para que as pessoas desgam
sem correria e em fila utilizando a parte externa da escada.

Com o auxilio do setor de enfermagem fazer a remog&o dos pacientes ja classificados.

Devera ser feita uma vistoria nas salas para a confirmacédo da saida de todos.

As vistorias de confirmacdo nas salas do andar que estiver com incéndio deveréo ser feita por
brigadista equipado com extintor de incéndio ou linha de hidrante armada para sua protegéo.
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Contatar os coordenadores de abandono dos demais pavimentos para que seja atendida a
sequéncia correta: primeiro pavimento a ser desocupado é o do incéndio, em seguida o0s
pavimentos superiores e por final os inferiores.

11.2.2 Brigadistas de apoio (Manutencéo)

Verificar as bombas de combate a incéndio, quanto ao funcionamento e pressao de trabalho.

Acionar ou verificar o funcionamento do gerador, para atender a iluminacdo de emergéncia e
manter plantdo permanente junto a ele.

Desligar a energia do prédio quando solicitado.
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Levar os elevadores ao térreo e manté-los fora de operacéo (desliga-los)

Eliminar os riscos por meio do corte das fontes de energia (por exemplo: elétrica etc.) e do
fechamento das valvulas das tubulagbes (por exemplo: vapor, GLP, oxigénio, gases, produtos
perigosos etc.), quando possivel e necessario, da area sinistrada atingida ou geral.

Isolar o prédio atingido pelo fogo.

Aguardar o Corpo de Bombeiros e ajuda-los no reconhecimento dos equipamentos existentes na
edificacéo.

Manter a edificacdo dentro das condicGes especificas de protecdo contra incéndio, exigidas pela
legislagdo e normas descritas abaixo:

- Decreto Estadual N.° 38069/93 - Especificacfes para instalacfes de protecdo contra incéndio.

- NBR 10898/90 - Iluminacdo de emergéncia.

- NBR 9441/94 - Sistemas de deteccdo e alarme.

- NBR 9077/93 - Saidas de emergéncia.

- NBR 13434/95, NBR 13435/95 e NBR 13437/95 - Sinalizacdo. - NBR 11742 - Porta corta-fogo
para saidas de emergéncia.

11.2.3 Brigadistas de combate a incéndio

Sdo responsaveis pelas acdes de extingdo e combate ao principio de incéndio.

12 Acdes dos: Brigadistas, Lideres da Brigada e Chefe da Brigada.

12.1Ac¢0es de prevencao:

a) Avaliar dos riscos existentes nos setores, edificagao;

b) inspecdo geral dos equipamentos de combate a incéndio de forma visual;

c) inspecao geral das rotas de fuga;

d) elaboracdo de relatorio das irregularidades encontradas;

e) encaminhamento do relatério aos setores competentes;

f) orientacdo a populacdo fixa e flutuante;

g) participar das reunides e exercicios simulados;

h) controle de acesso (evitar entrada de material e pessoas indesejaveis);

i) Organizar plano de chamada dos brigadistas, 6rgédos publicos e privados competentes para
situacdes de emergéncia.

12.2 AcOes de emergéncia:

a) Obedecer no local do sinistro as ordens de comando do Coordenador e do Lider da brigada. b)
identificacdo da situacao,

C) Isolar fisicamente a area sinistrada, de modo a garantir os trabalhos de emergéncia
e evitar

que pessoas ndo autorizadas adentrem ao local.

d) alarme/abandono de area,

e) Proceder ao abandono da area parcial ou total, de forma segura, conforme
orientacdo estabelecida pelo coordenador, chefe da Brigada ou lider dos brigadistas, removendo
para local seguro, a uma distancia minima de 100 m do local do sinistro, permanecendo até a
definicéo final.

f) acionamento do Corpo de Bombeiros e/ou ajuda externa;
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9) atendimento preé-hospitalar;
h) controle de panico;
) Compor as equipes de operadores de hidrantes armando-as, porém aguardando
determinacéo para abrir a agua.
), Operar extintores por iniciativa propria até a chegada do Chefe da Brigada ou
mediante ordem
do mesmo.
I) combate ao principio de incéndio com o uso de extintores de agua, p6 quimico, ABC, CO2 e
se necessaria formacdo de combate com uso de mangueira e hidrantes.
m) Seguir a Instrucdo de abandono de area com seguranca;
n) Fazer a vistoria de confirmacdo do abandono de todas as pessoas no andar do incéndio
equipado com extintor de incéndio ou linha de hidrante armada para sua protecao. o) recepg¢ao
e orientacdo ao Corpo de Bombeiros;
p) preenchimento do formulério de registro de trabalho dos bombeiros;
q) Retornar ao seu local de trabalho somente ap6s o término dos trabalhos de combate a incéndio.
r) encaminhamento do formulario ao Corpo de Bombeiros para atualizacdo de dados estatisticos.

12.2Acao0 de solicitagdo de Apoio externo

O Corpo de Bombeiros e/ou outros oOrgdos locais devem ser acionados imediatamente,
preferencialmente por um brigadista, e informados do seguinte:

— nome do solicitante e o nimero do telefone utilizado;

— endere¢o completo, pontos de referéncia e/ou acessos;

— caracteristicas da emergéncia, local ou pavimento e eventuais vitimas e seus estados.

O Corpo de Bombeiros e/ou outros 6rgdos, quando da sua chegada ao local, devem ser
recepcionados preferencialmente por um brigadista, que deve fornecer as informacdes necesséarias para
otimizar sua entrada e seus procedimentos operacionais.

13. COMPOSICAO DA BRIGADA DE INCENDIO:

COODENADOR DA BRIGADA DE INCENDIO

» Coordenar as agdes da brigada de incéndio no prédio, tanto nos exercicios simulados como em
caso real;

» Atuar de junto com o Diretor Executivo dando condi¢es fisicas para a atuacdo da Brigada de
Incéndio

LIDER DA BRIGADA/SETOR

» Coordenar a¢des de abandono do setor, tanto no exercicio como em caso real;

* Manter a calma, para transmitir calma;

» ldentificar e analisar a situacéo;

+ Comandar o ataque a principios de incéndio;

» Verificar as condi¢des dos equipamentos de seguranca, escadas, saidas etc. e em caso de
alteracdo comunicar ao Coordenador da Brigada;

» Propor a escolha e substituicdo do cabeca de fila, auxiliar e cerra fila; O Se necessario, fazer o
abandono do local de forma ordeira e sem atropelos.
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Promover a remocdo das pessoas vistoriando rapidamente a &rea para ver se ha pessoas
remanescentes;

Dispensar atencao as pessoas que ndo acompanham o ritmo de saida;

Orientar demais componentes da Brigada;

Colher dados junto a cabega de fila no Ponto de Encontro, verificando se todos os ocupantes do
andar abandonaram o prédio.

Dar ordem para o inicio do abandono.

CABECA DE FILA

Aguardar orientacfes do Lider da Brigada de Setor;

Devera orientar a formagéo da fila, ndo deixando que nenhuma pessoa ultrapasse na descida das
escadas ou saida;

Orientar a formacdo das filas, dirigindo se proximo a porta corta-fogo, sem abri-la totalmente
antes do sinal de abandono;

Aguardar a frente da fila, para o inicio do abandono; O Iniciar a descida com a escada
desimpedida.

Proceder ao abandono da area parcial ou total, quando necessario, conforme comunicacao
preestabelecida.

Devera conduzir a fila a passos rapidos, sem correria a populacdo fixa e flutuante através das
rotas de fuga para o ponto de encontro, ali permanecendo até a definicdo final da emergéncia.

O plano deve contemplar acdes de abandono para portadores de deficiéncia fisica permanente ou
temporéaria, bem como as pessoas que necessitem de auxilio (por exemplo: idosos, gestantes
etc.).

O abandono de pacientes deve ser efetuado conforme o0 que estabelece a tabela de classificacéo
START.

Conferir no Ponto de Encontro se todas as pessoas abandonaram o local e informar o resultado
ao lider do setor.

CERRA FILA

Aguardar orientacdes do Lider da Brigada de Setor;
Promover o0 acompanhamento do final da fila

INSPETOR MASCULINO/FEMININO

Promover a verificacdo nas areas, sempre com um extintor em punho e ou mangueira de incéndio
pressurizada com agua.

Verificar o fechamento das portas que ficaram para tras, sem tranca-las.

Confinar o incéndio de modo a evitar a sua propagacéo e consequéncias

Vasculhar banheiros masculino-femininos e demais compartimentos para encontrar pessoas
perdidas

PADRINHO E OU MADRINHA

Promover o acompanhamento de um companheiro de trabalho com dificuldade de mobilidade
Assegura-se de que os trabalhadores com baixa mobilidade tenham a saida garantida da
edificacdo

Sair da edificagdo em companhia do trabalhados com baixa mobilidade, sempre procurando
orienta-lo sobre os obstéaculos e dificuldades encontradas
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Seguir de maos dadas com o trabalhador com baixa mobilidade até o ponto de encontro
BRIGADISTA DE COMBATE

Aguardar orientac6es do Lider da Brigada de Setor;

Retirar extintores de seus suportes e coloca-los proximos das portas corta-fogo; O Preparar
hidrantes para operacao:

Iniciar combate ao sinistro, observando para ndo colocar em risco a propria seguranca,
restabelecendo a normalidade;

Retira-se do local, apos as providéncias acima, caso ndo exista razdo para sua permanéncia.

14. FUNCOES:

14.1 POSICAO DE ATAQUE (mangueira)

Os brigadistas de ataque devem adotar uma postura organizacional que permita uma melhor

distribuicéo das pessoas com a finalidade de adquirir uma mais eficiéncia, evitando acidentes e atropelos,
seguindo as seguintes ordens:

Lider da Brigada: aquele que comanda as a¢des de controle no campo, diante da emergéncia.

Operador do hidrante — Funcéo: operar o hidrante

Depois de estabelecidas as ordens relacionadas ao combate, pelo Lider da Brigada, o Operador
de hidrante deve fazer o langcamento da mangueira causando o seu desenrolar e ficar junto a
valvula de bloqueio de agua, aguardando o pedido de abertura pelo Ponta de lanca

Ponta de langa - Funcdo: instalar o esguicho na mangueira e dar o combate a principios de
incéndio.

Apos o lancamento da mangueira pelo Operador de hidrante, o Ponta de lanca deve instalar o
esguicho, ficar na posicdo de combate e pedir a abertura da valvula de blogueio da agua.

Apoio de ataque — posicionar atrds do ponta de lanca, apoiando as suas costas e ajudando a
segurar a mangueira, ndo permitindo a formacao de dobras que causem dificuldade de saida da
agua.

14.2 GRUPO DE SUPORTE A POSICAO DE ATAQUE

Grupo de cobertura: com a mesma constituigdo anterior, com uma linha de hidrante “viva”,
partindo sua linha do mesmo hidrante, agindo na retaguarda do primeiro grupo;

Grupo apoio do combate: composto de dois brigadistas, responsaveis pelo deslocamento de
material, sinalizacdo e isolamento da area;
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Verificar a necessidade

Encarregado da

comunicagdo

QUEM QUANDO ONDE COMO
? ?
O QUE FAZER: FAZ? FAZER? FAZER? FAZER? PORQUE FAZER
Detectar uma situagao Todos 0s A qualquer Nas diversas . Comunicar a Brigada de
de emergéncia funcionarios momento areas do hospital| Visualmente Incéndio.
Quando presenciar Acionar a Evitar grandes
Comunicar uma Todos os ) Pres Nas diversas botoeira de consequeéncias e
A S uma situacéo de ) ; ioada d
emergéncia funcionarios A areas de hospital|  alarme de comunicar a Brigada de
emergencia incéndio Incéndio.
Apos receber a Comunicar

verbalmente/

Para impedir maiores

. : ; No local da Adi
de paralisar os demais Equipe sobre uma emergéncia Radio/telefone a | hroplemas decorrentes da
trabalhos (Brigada) situagao de todos os emergéncia
emergéncia envolvidos
£ dod Apos receber a Para impedir acesso de
ncarregado da| comunicacéo - -
Isolar o local da g ¢ No local da  |Utilizar materiais

emergéncia Equipe sobre uma emergéncia ara visualizacao fcul
g (Brigada) situacéio de g p ¢ao| outras pess\oas e VAE‘IC_U 0s

emergéncia alheios a ocorréncia

Iniciar o plano de
Abandono de area

Coordenador ou
Lider da
Brigada

Quando presenciar
uma situacao de
emergéncia em
que seja
necessario a
retiradas das
pessoas do local.

Nas diversas
areas do hospital

Comunicar
verbalmente/
Rédio/telefone a
todos os
envolvidos

Para evitar que pessoas
venham a se acidentar em
decorréncia da emergéncia

Classificacdo dos
pacientes na unidade em
situacdo de emergéncia

Equipe de

enfermagem

Quando presenciar
uma situacao de
emergéncia em

que seja
necessario a
retiradas das
pessoas do local.

Nas diversas
areas do hospital

Com o uso de
pulseiras
coloridas

Facilitar e ordenar a saida
de uma area, na presenca
de sinistro

Retirada dos pacientes

Coordenador ou
Lider da
Brigada e
equipe de
enfermagem

Quando presenciar
uma situacdo de
emergéncia em

que seja
necessario a
retiradas dos

pacientes

Nas diversas
areas do hospital

Comunicar
verbalmente/
Rédio/telefone a
todos os
envolvidos

Para evitar que pessoas
venham a se acidentar em
decorréncia da emergéncia




Comunicacéo
Verificar a necessidade |~ Coord. da Apés avaliacio do|  No local da comaflr;\?g;arla Para colaboragéo em caso
de informar a Orgdos | Emergéncia coordenador ocorréncia de necessidade de maiores
Externos (SESMT) de_slocamento
/radio ou telefone
Coord. da Imediatamente Através das
Atender e controlar o | Emergéncia an6s receber a No local da téc_nicas _ | Para controle e extincao
evento emergencial (SESMT) e P S ocorréncia apropriadas € ja | do perigo emergencial
Brigada comunicagdo treinadas
Remog&o do
Liberar o local para Coord. da Quando do isolamento e -
continuacdo dos Emergéncia término do 2‘;;:)0;:::: informagdo a Para continuidade dos
trabalhos (SESMT) atendimento g todos os
envolvidos
16. TELEFONES DE EMERGENCIA:
Corpo de Bombeiros - EMERGENCIA 193
Resgate 192
Corpo de Bombeiros - Praca da Sé (11) 3396 3000
Corpo de Bombeiros - Consolacao (11) 3255 7268
Corpo de Bombeiros - Santa Efigénia (11) 33314008
Corpo de Bombeiros - Pinheiros (11) 3207 3561
Defesa Civil - EMERGENCIA 199
Defesa Civil (11) 4538 4199
CETESB - Pinheiros (11) 3812 0093
Central de Monitoramentos PAMB (Ramal) - 7050
Sala da Seguranca Patrimonial PAMB (Ramal) - 7030
CARACTERISTICA POR ANDAR
1° ANDAR
UNIDADE Ambulatorial
Localizacao 12 ANDAR Ne de leitos: 01 Enfermagem
Tipo da unidade AMBULATORIO, CONSULTORIOS Hordrio de funcionamento: 07h as

COPA,  TERAPIAS, ENFERMAGEM,
SAME
RECEPCAO, COORDENACAO.

19h
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Produtos quimicos
ou inflamaveis

(x)sim ( )ndo/ Se sim indicar quais. Parafina.

Rede de
gases/cilindro

(x)sim ( )ndo / Sesim indicar quais. Torpedo O2 Rede de gases

Pessoas com| ( x ) Sim ( ) N&o / Se sim indicar quantos e tipo de deficiéncia
deficiéncia Adulto/infantil Lesdo Medular, Amputados, Lesio Encefalica.
() padrinhos/madrinha Quantos?
Cuidados aos | () Cuidados criticos
pacientes (x) Cuidados ndo criticos
Mobilidade de | Existem pacientes com dificuldade de mobilidade: (x )Sim ( )Nao
pacientes Se sim: (x ) AltaQuantos___ ( ) Media Quantos____ ( ) Baixa
Quantos_

Equipamentos e
insumos

( x ) Seringas, agulhas, gases, outros...etc.

(x ) Macas (x) Cobertores (x ) Cadeira de rodas (x )Pranchas
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Equipamentos

especializados

(% ) Aspirador ( ) Bombas de infusdo (x ) Desfibrilador ( x ) Ambus
[ % ) Monitor cardiaco ( x ) oximetro | x ) Ventilador mecénico
(x) Torpedos de Oxigénio (x)Materiais para reanimacado (desfibrilador e

drogas)

Droga especifica

( ) Quimioterapicos

( % ) Vasoativos No Carro de Parada.

Equipamentos

de

combate a incéndio

Hidrante simples @ 1 2; Mangueira tipo 2 @ | '2; Extintores portateis de Agua,
Po Quimico Seco, Gas Carbonico, Alarme de Incéndio, Detector de Fumaca,
Escada enclausurada, Porta Corta Fogo, Sinalizagio e Iluminagdo de

emergencia

Riscos inerentes 2 | N/A

atividade
Relag3o dos Brigadistas Local | Turno Fungdo no Fungdo na
abandono Brigada
Juliana Tosato Frente | Manha Lider Lider
Antenor Bispo Fundo | Manhi | Lider Lider
Amanda Canton Frente | Manha Vice Lider Vice Lider
Daniel Pedroso Fundo | Manha Vice Lider Vice Lider
Larissa Lima Frente | Manhd | Cabeca de fila | Ponta de lanca
Talita Justino Fundo | Manhi | Cabeca de fila Apoio ataque
Simone Conceicao Frente | Manha Cerra fila Hidrante
Maria Cristina Fundo | Manha Cerra fila Brigadista
Ismael Simdo Frente | Tarde Lider Lider
Elisabeth Mendes Tarde Lider Lider
Francisco Paulo Frente | Tarde Vice Lider Vice Lider
Anderson Wilham Tarde Vice Lider Vice Lider
Roberto Araujo Frente | Tarde Cabeca de fila | Ponta de lanca
Meire Cruz Tarde Cabeca de fila Apoio ataque
Flavio Francisco Frente | Tarde Cerra fila Hidrante
Sandra Carvalho Tarde Cerra fila Brigadista
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Organograma da Brigada

R IMREA HCFMUSP YR NSTIUTODE |
P BRIGADA DE INCENDIO - ANO 2014 f.
h:‘ww*o ]
s ORGANOGRAMA .l
GRUPOS: ABANDONO ~ COMBATE - SALVAMENTO - APOIO
Clinicas
Manha Tarde
Frente Fundos Frente Fundos

f TOR)
LIDER DE SETOR LIDER DE SETOR ol“';:( S LIDER DE SETOR
Juhana Tosato Antenor Bispo W:m' Simdo Elienbeth Mondes
SAME Enfrmagim Recepcho Frotiipia

Py | 2% ach

amal: 1821 Ramal 2796 Remat 7821 Ramal 279

N { Y
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N Aamdy Canton B Danwl Pedross Francwco Pavlo Ansence Aflan
Ricspio Fandtign Recas¢ia Frcian
Rarvdd 7587 Ranat 2794 Ramar 7857 Raey 1%

BRIGAISTA BRIGADISTA BRIGADISTA BAYALISTA

Cabega de Pla Catega o Fil Cobeg & Fil Cabega de Ny

— Lariss L Tty Justino Rederty Aravgo —{ ! Sheve O
uw Erteemagen Emmagan . Pacchnp)

: | omd NN Ranat 2796 Raemar 2708 Rand 279

, BRGAISTA BRIGADISTA BRIGADISTA BRIGAIISTA

' s Cems Nla Coma Flp Aptio Cem Pl

— Sonire Concedo — Maris Crisang — Sandra Carvaho - Flesn Fasado
Rrcepsd Fanwogey Recmpcdo Erfeeragen

Rard TR21 Ramat 2796 ' Ramar 7421 Rand 7798




Rotas de fuga
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Rota | Evacuacao horizontal

Evacuacdo vertical

1 Saida para o Instituto de Radiologia

2 Saida pela rampa de acesso a portaria 2

Descida pela escada, saida pelos convénios
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18. PLANTA DOS ANDARES

1° PAVIMENTO
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Anexo |
Relatério de abandono de area

Data: Hora: Tempo abandono: Tempo retorno:

Tempo gasto no atendimento | Tempo de chegada do Corpo

a primeiros socorros: de Bombeiros:

Atuacdo dos profissionais

envolvidos
1- Foi realizada a inspecado final no setor Sim( )| Nao( )
2- Foi necessdrio ajuda de outros institutos Sim( )| Nao( )
3- Os equipamentos e maquinas foram desligados Sim( )| Nao( )
4- Foi solicitado a presenca de brigadistas Sim( )| Nao( )
5- As pessoas abandonaram o prédio em ordem Sim( )| Nao( )
6- As saidas estavam desimpedidas e desobstruidas Sim( )| Nao( )
7- Foi solicitada ajuda medica Sim( )| Nao( )
8- Houve falha nos equipamentos Sim( )| Nao( )
9- Houve falhas organizacionais Sim( )| Ndo( )
10- Houve falhas operacionais Sim( )| Nao( )

Comentarios gerais sobre o ocorrido (Relatar os problemas, o tipo de emergéncia que

ocorreu)

Sao Paulo 27 de outubro de 2014

§7 : }“’ ) P . U/
Luiz Carlos ge Oliveira
Eng.% de Seguranca do Trabaiho
CREA N° 5060889599
SAMSS/SESMT-UES-NCFMUSP



