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1 OBJETIVO

Estabelecer procedimentos de resposta emergencial para socorro e resgate de acidentados.

2 CAMPO DE APLICACAO

Aplica-se a situagfes acidente com vitima(s).

3 DOCUMENTOS DE REFERENCIA

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Protocolos de Intervencao para o SAMU 192 - Servico de
Atendimento Mével de Urgéncia: Suporte Basico de Vida (SBV). Brasilia: Ministério da Salde, 2016.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Protocolos de Intervencao para o SAMU 192 - Servico de
Atendimento Mével de Urgéncia: Suporte Avancado de Vida (SAV). Brasilia: Ministério da Saude, 2016.

NBR 15219 - Plano de emergéncia — Requisitos e procedimentos

4 TERMOS E DEFINICOES

N&o aplicavel.

5 DESCRICAO

Em carater complementar as etapas do procedimento padréo de resposta emergencial descritos no PAE/ PCE, a seguir séo
descritos procedimentos especificos para prevencgéo e controle de incidentes frente a:

1) Acidente com vitima em qualquer area (procedimentos basicos de primeiros socorros): tabela 1;

2) Acidente com vitima em areas energizadas: tabela 2;

3) Acidente com vitima em altura e/ou espacos confinados: tabela 3;

4) Acidente com vitima por produtos perigosos diversos: tabela 4.
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Tabela 1 - Acidente com vitima em qualquer area (procedimentos basicos de primeiros socorros).

Ap6s alerta e acionamento da equipe de Resgate Médico 24h, que possivelmente
se configurara como “primeiro no local” em acidente com vitima(s) esta deve
proceder a analise da situagdo, o que deve se dar conforme consta no
procedimento padrdo do PAE/PCE e no Procedimento Especial PE1 do SAMU
para avaliagcdo da seguranca de cena.
1. Realizar os 3 passos de avaliagao da cena:
e Passo 1: qual é a situagédo?
o Considerar informacdes passadas pelo acionador, por outras equipes no
local ou testemunhas:
= Tipo/natureza de evento; Solicitante; Numero de vitimas; Veiculos
envolvidos; Situagcdo em andamento, etc.
o Ao chegar a cena, observar:
= Tipo/natureza do evento; Acesso (dificil?); Situagdo geral: pessoas no
entorno; Presenca de outros servigos;
= Presenca de agentes de risco que comprometam a seguranga:
animais, fogo, produtos perigosos, instabilidade de estruturas, fios
elétricos, acesso dificil, trafego intenso, aglomeracdo de pessoas e
risco de panico em massa, fluidos corporais, multiplas vitimas etc.
e Passo 2: para onde a situagdo pode evoluir?
o Considerar as possibilidades de evolucdo da situagdo nos préximos
minutos ou horas:
= Fios energizados e soltos? Choque elétrico?
= Exploséo?
= Intoxicagdo por fumacga?
= Colapso de estruturas?
= Hostilidade e/ou violéncia interpessoal?
= Vazamento de produtos?
= Contaminagao?
= Vias intransitaveis?
= Aumento do nimero de vitimas?
e Passo 3: como controlar a situagao?

o Consi(_jel_rard acionamentos adicionais, de recursos de apoio e/ou Brigadistas ou,
Andlise da . CElSUElEes: L preferencialmente, <10
- 2. ApoOs avaliar os 3 passos, definir: Resoate Médico S
¢ o CENA SEGURA: iniciar os procedimentos de aproximacdo e abordagem do 9 24h

paciente;

o CENA INSEGURA: considerar e executar ou aguardar eliminacao de riscos
em local seguro e préximo, comunicando-se com a Central UASP/Guapor, se
necessario considerando as agdes basicas de seguranca e controle da cena
e aguardando orientagdo e apoio no local seguro.

3. Considerar as ac6es de seguranca e controle da CENA INSEGURA
utilizando regras basicas de posicionamento diante de riscos, tais como:

o Rede elétrica afetada, posicionar-se proximo aos postes que ainda
estiverem intactos;

o Presenca (ou suspeita) de materiais toxicos inalaveis ou fumaca, levar
em consideracdo a dire¢do do vento e/ou da fumaga antes de se
posicionar. Posicionar-se sempre a favor do vento;

o Fogo e fumacga na cena, além da direcdo do vento, posicionar-se pelo
menos a 50m de distancia do local;

o Escoamento de combustivel, posicionar-se na diregdo contraria ao
sentido do escoamento;

o Risco de inundagdo, posicionar-se em local alto e distante;

o Risco de colapso de estruturas (edificagdes ou vias) considerar a
possibilidade de extensdo e propagacao dos danos e posicionar-se em
local seguro;

o Cenarios hostis com possibilidade de violéncia contra a equipe (presenca
de armas, individuos hostis, animais, etc.) manter-se afastado em local
seguro até a chegada de apoio. Se houve evolugdo para um cenario
hostil com a equipe ja na cena, considerar a saida estratégica diante de
ameaca percebida ou potencial, com imediata comunicacdo a Central
UASP/Guapor;

o Se a cena ja conta com presenca de outras equipes Ou Servicos
(bombeiros, policiamento etc.) considerar a sinalizacdo e as acdes de
seguranca ja realizadas e apresentar-se ao comando da cena para
disponibilizagéo de recursos e orientagdes de seguranca.

4. Reavaliar a cena com frequéncia pois os fatores podem se alterar com
rapidez.
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Caso na analise da situacdo seja identificada situacdo que supere a
capacidade de resposta dos brigadistas e, principalmente, do Resgate
Médico, deve haver acionamentos adicionais para apoio:

1. Do SAMU e/ou SIATE em incidente de mdltiplas vitimas (IMV) ou de

Médico em turno

incidentes simultaneos nas areas dos portos; do Resgate
Acionamentos 2. De brigadistas resgatistas e alpinistas, caso ja ndo estejam no local e Médico 24h, Ato
adicionais (apoio em caso de vitimas que demandam resgate técnico (salvamento); diretamente ou .
externo) 3. Dos Bombeiros/ SIATE em caso de vitimas soterradas que demandam por meio da continuo
resgate técnico (busca e salvamento); Central
4. De viaturas UASP/Guapor em caso de hostilidade e/ou violéncia UASP/Guapor
interpessoal;
5. Da aLBriggs, caso ja ndo estejam no local ou a caminho em caso de
descarga de quimicos (produtos perigosos).
Triagem de Em IMV em andamento, avaliar a seguranca da cena, realizar a triagem das = Resgate Médico e Ato
multiplas vitimas | vitimas de acordo com 0 método START, classificar e identificar por cores. SAMU/ SIATE continuo
Analisada a situacdo, estando a(s) vitima(s) acessivel(is) a equipe de B]f'gad"cftélls Oui
Suporte Basico de | atendimento e conhecido seu estado, devem ser adotados os protocolos de pre eren_ma(rjnen o Ato
Vida (SBV) avaliacéo e de procedimentos eventualmente necessarios de Suporte Basico Re:q:tlg(le\/lé?jico continuo
de Vida (SBV) pertinentes ao quadro da emergéncia (clinica ou traumatica). 9 2ah
Caso necessario, os protocolos de Suporte Avancado de Vida (SAV) devem Equine do
Suporte Avancado @ ser empregados, isto €, inclusive manobras invasivas eventualmente Res qathé dico Ato
a Vida (SAV) demandadas em carater emergencial, no local do incidente, a depender da 9 2ah continuo
andlise da equipe do Resgate Médico.
En;:ir:ilgggén;gto Realizar_ contatos para definigr?_lo do en_caminhame_nto elou uni_dade de saﬂdg Equipe qlo_ Ato
satde ou de Qestmo, ta|s_ como Hospital Regl_onal do _I_|toral, Hospital Paranagua | Resgate Médico continuo
h . (particular) ou unidade de salde, e efetivo encaminhamento. 24h
ospitalar
As acdes de avaliacdo estéo ligadas a todas as etapas da resposta, ou seja,
desde a chegada ao cenario acidental até o encerramento da resposta Durante
Avaliacdo das emergencial. A avaliagdo ndo pode ser deixada para o final de cada etapa de Chefe de todo a
acOes dereposta | atendimento. No planejamento ou na execugdo das tarefas, a avaliagdo deve Operagoes resposta
ser uma agao constante. Nenhuma tomada de decisdo deve ser definitiva ou
imutavel.
Restabelecer a seguranca significa retomar a maior parte das rotinas
existentes antes do incidente, o que somente € possivel apds agbes de
rescaldo, se ndo houver mais perda de contencdo de produtos, tampouco
produto espalhado sem o devido recolhimento. Considera-se que a seguranga
foi reestabelecida quando as pessoas podem retornar aos seus lugares de
ocupag0es rotineiras com seguranca.
A declaracdo de reestabelecimento da seguranga e encerramento das Comandante do
Reestabelecimen- | operagbes esta a cargo do Comandante do Incidente (Coordenador do Incidente. por
to da segurancae | PAE/PCE). Para que isto aconteca € necessaria a confirmacao por parte dos meio dos Ole(): iais
encerramento da | Oficiais do Staff de Comando e dos Chefes de Sec¢des, verificando que cada do Staff de Variavel
resposta etapa prevista nesse plano tenha sido cumprida e que tenha a concordancia Comando e
emergencial Sgﬁsci)sr?ea;;)sembhcos competentes. As agdes de encerramento da emergéncia Chefes de Secdes
a. Realizar vistoria nos locais atingidos, com representantes dos 6rgaos
competentes envolvidos nas a¢des de emergéncia;
b. Desmobilizar as equipes envolvidas, equipamentos e materiais
utilizados na emergéncia e assegurar que toda éarea atingida tenha
sido limpa e todo o residuo gerado e 6leos derramados tenham sido
recolhidos.
Posteriormente ao encerramento da resposta emergencial, o incidente deve
ser submetido ao procedimento estabelecido para seu devido gerenciamento,
Gerenciamento do que~incluem: .classifica(;éo de acordo com a gravidgde das conseqy{encias
incidente (Iesoe;, fgtalldades, dan~os ambientais etc.); rgg_lstro e/ou rel'ator|~o de ' '
conforme PO- investigacéo para apuracao causas a serem corrigidas e determinagao de Vide PO Vide PO
APPA-SGI-022 causa-raiz a ser objeto de acdo corretiva para saneamento completo; e

avaliacdo da efetividade das acdes de resposta, considerando a adequacao
da EOR, equipamentos de resposta, sistemas e instalagcdes utilizadas e
estratégias e procedimentos de resposta executados.

NOTA 1: A ABNT NBR 15219:2020 apresenta que: independentemente de causas (clinicas/ traumdticas), uma vitima pode entrar em
parada cardiaca em tempo médio de 4 min se nenhum procedimento de resgate e/ou tratamento (ventilagdo artificial/ oxigenoterapia)
for administrado; e que em parada cardiorrespiratoria, as chances de sobrevivéncia sdo < 50 % apo6s 5 min da parada cardiaca,
tendendo a 0 % apds 10 min.
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Tabela 2 — Acidente com vitima em areas energizadas.

| maa | B es”

Especificamente em acidente com vitima(s) em areas
energizadas, devem ser providenciados e realizados,
Eliminacdo | previamente as etapas interventivas de SBV ou de SAV
de riscos descritas na tabela 1, o controle ou o corte de fluxos de
energias e suprimentos, parada ou desligamento de
equipamentos.

Técnico (GAT) da Appa ou de
profissionais de manutencgao/ elétrica de
demais empresas responsaveis pelas
instalacdes/ equipamentos energizados

Brigadistas, com apoio do Grupo de Apoio

< 10 min

Tabela 3 - Acidente com vitima em altura, espacos confinados ou soterradas.

Especificamente em acidente com vitima(s) em altura e/ou espagos
confinados, deve ser providenciado e realizado resgate técnico (salvamento)
previamente as etapas interventivas de SBV ou de SAV descritas na tabela 1.
Trata-se de procedimento executado por profissional capacitado, com uso de Brigadistas
Resgate técnico técnicas, recursos e equipamentos especializados para a localizacdo de resgatistas e <10 min
(salvamento) pessoas e/ou acesso a uma vitima, corpo ou objeto em local de risco. binist
Especificamente no resgate técnico em espagos confinados, também deve alpnistas
ser executada uma etapa de detecgdo ambiental por meio de detector
multigas (O, inflamabilidade e gases téxicos) a fim de avaliar previamente e
assegurar que a entrada de resgatistas se dé com seguranca.
Resgate técnico Especificamente em acidente com vitima(s) soterrada(s), deve ser Equipe
(buscae providenciado e realizado resgate técnico (busca e salvamento) previamente | especializada dos | Variavel
salvamento) as etapas interventivas de SBV ou de SAV descritas na tabela 1. Bombeiros

Tabela 4 - Acidente com vitima por produtos perigosos diversos.

Identificacé@o
do(s) produto(s)

Especificamente em acidente com vitima(s) por produtos quimicos
e/ou perigosos diversos, ha demanda do prévio conhecimento acerca
das caracteristicas fisicas, quimicas e toxicol6gicas destes para que
as equipes de intervengdo e de apoio tenham um melhor
planejamento e execug¢do nas acdes de resposta. Conhecer o
produto envolvido na emergéncia é, portanto, 0 primeiro passo para
a solucao do problema.

A identificacdo do produto deve, no primeiro momento, ser realizada
a uma distancia segura. O primeiro no local ndo pode se expor na
tentativa de identificar o produto envolvido na ocorréncia.

Brigadistas, equipe do
Resgate Médico 24h ou
equipe da Empresa de
Atendimento a Emergéncias
Ambientais (EAEA)

< 10 min

Deteccéo
ambiental

Conforme destacado no procedimento padréo de resposta do PAE/
PCE, dada a relevancia desta etapa, em caso de incidentes com
descarga de produtos quimicos desconhecidos devem ser
executados procedimentos de deteccdo ambiental por meio do uso
de equipamentos portateis de deteccdo com leitura direta
(devidamente calibrados): detector multigas (O2, inflamabilidade e
gases toxicos); medidor de pH; fotoionizador (PID); e termdmetro. Equipe de Atendimento a
Esta deteccédo deve se dar mediante uso de roupa de protecdo nivel | Emergéncias Ambientais -
B ou A, conforme situacdo, e conjunto de protecdo respiratoria EAEA
composto por respirador de aducao do ar, com pressao positiva, tipo
“mascara autdbnoma” por profissional devidamente capacitado.
Observacao: também pode ser uma das tarefas detalhadas nos
procedimentos operacionais de resposta especificos, como no
socorro e resgate de acidentados em espagos confinados ou frente a
vazamento/ formacéo de gases toxicos ou inflamaveis conhecidos.

O quanto
antes

Controle da
descarga de
quimicos

Identificado(s) o(s) produto(s) ou ndo, a equipe de atendimento
médico deve se assegurar de que 0s riscos quimicos na zona quente
sdo/ estdo minimizados para que possa socorrer/ resgatar a(s) Equipe da Empresa de
vitima(s) ou aguardar o controle da descarga de quimicos pela EAEA | Atendimento a Emergéncias
pelas técnicas necessarias/ possiveis, como diluicdo, exaustao e Ambientais (EAEA)
ventilacdo de vapores, neutralizacdo, transferéncia de produtos,
entre outras.

Variavel

SBV ou SAV
especifico parao
produto quimico

Medidas de primeiros socorros constantes na FISPQ e/ou conforme
orientacdes a serem obtidas junto ao Centro de Informacdo e
Assisténcia Toxicologica do Parand - CIATox (08000 410 148).

Equipe do Resgate Médico
24h

Ato
continuo
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6 CONTROLE DE INFORMACAO DOCUMENTADA

N&o aplicavel.

7 DIVULGACAO

Este procedimento sera divulgado por meio do site www.portosdoparana.com.br, vinculado ao Plano de Acéo/ Controle

de Emergéncia (PAE/ PCE) dos Portos Organizados de Paranagua e de Antonina.

8 AUTORIDADE E RESPONSABILIDADE
Vide 5 DESCRICAO.

9 APENDICE E ANEXO

N&o aplicavel.




