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APRESENTACAO

Minhas observacdes

Caro(a) aluno(a),

Seja bem-vindo (a) a Unidade 3 do Mddulo 2. Esta é a ultima
unidade deste médulo, onde abordaremos as a¢fes de resposta aos
acidentes com produtos quimicos (APQ) e o papel do setor saude
nestas acdes. Mais uma vez, ndo esqueca que, como ja dissemos,

este tema é cada vez mais frequente no nosso dia a dia.

Bons estudos!

PERFIL DOS AUTORES

» Perfil do professor Aramis Cardoso Beltrami

Formacdo: Engenheiro Agronomo (UFLA). Mestre em Saude
Publica e Meio Ambiente (ENSP). Especialista em Agrotdxicos (UFV).
Saude Coletiva (FIOCRUZ) e em Vigilancia em Saude Ambiental
(UnB).

Experiéncia profissional: Analista de desenvolvimento e
fiscalizacdo agropecuaria — SEAPA/DF. Ministério da Saude,
ANVISA, Conselho Regional de Psicologia e iniciativa privada.

Docéncia e pesquisa: Fundacdo Osvaldo Cruz FIOCRUZ/DIREB.
Temas: Saude e Ambiente.

» Perfil do professor Edson Haddad

Formacdo: Bacharelado e Licenciatura em Quimica com
Atribuicbes  Tecnologicas (Faculdades Oswaldo Cruz/1983).
Especialista em Engenharia de Controle de Poluicdo (Faculdade de
Saude Publica/USP — SP/1991).

Experiéncia profissional: Quimico da CETESB, atuando em
prevencao, preparacdo e resposta as emergéncias quimicas. Durante
10 anos coordenou trabalhos de cooperagcdo técnica a diversos
paises da América Latina no tema “Emergéncias Quimicas”.

Docéncia: Professor convidado em cursos de Engenharia de
Seguranca do Trabalho de diversas Universidades de Séo Paulo
sobre o tema Seguranca Quimica, Analise de Riscos Industriais,
Prevencéo e Resposta a Emergéncias Quimicas.
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» Perfil do professor Carlos Eid

Minhas observacdes
Formacao: Médico formado pela Faculdade de Medicina do ABC

em Santo André, SP/1974. Titulos de Especialista em Clinica Médica,

Dermatologia, Medicina Ocupacional, Saude Publica e Medicina de

Trafego. Cursos de Especializacdo em Medicina Ocupacional, Saude

Publica, Administracdo Hospitalar e MBA em Economia e Gestdo em

Saude UNIFESP/CEPS/2008.

Experiéncia profissional: Atua na Prefeitura de Sdo Paulo desde
1978 onde ocupou diversas posi¢cdes na administracdo. Coordena ha
mais de 20 anos o Sistema Médico de Prevencdo e Atendimento as
Calamidades Publicas e Acidentes de Grandes Proporcbes e,
também, o Departamento de Atendimento Pré-Hospitalar da
Associacdo Brasileira de Medicina de Trafego - ABRAMET. E
consultor para treinamento e desenvolvimento de planos de
emergéncia para empresas e rodovias. Ex-diretor do SAMU - Servigo
de Atendimento Movel de Urgéncia da Cidade de Sao Paulo. Foi
colaborador/consultor da OPAS no programa de Atencdo aos
Desastres e Chefe do Departamento de Fiscalizacdo do Conselho
Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo.

Docéncia: Instrutor e coordenador em dezenas de cursos em APH
nas modalidades Suporte Basico e Suporte Avancado a Vida e em
Medicina de Trafego para médicos. Coordena o modulo de APH no
curso de Especializacdo em Medicina de Trafego da Universidade de
Sao Paulo e o médulo de APH no curso de Capacitacdo para
Médicos na Area de Medicina de Trafego da ABRAMET.
Coordenador do Mdédulo Biosseguranca no programa de Capacitacao
dos Profissionais de APH Mével (SAMU 192) do Ministério da Saude-
modalidade Educacédo a Distancia.
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Unidade 3 — Gestao de Acidentes com Produtos
Quimicos (APQ): Acbes de Resposta

Minhas observacdes
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Fonte: Noticia publicada no G1, dia 21/05/2011.

Noticias sobre a ocorréncia de APQ tém sido muito comuns
atualmente. Assim, diante da necessidade de "conviver" com estes
eventos, o0 homem vem, ao longo dos anos, desenvolvendo a¢6es de

planejamento a fim de minimizar suas consequéncias.

Como ja vimos, as agles de resposta aos APQ envolvem muitas
instituicbes e, portanto, deve ser constituida por uma coordenacao
multi-institucional e multidisciplinar. A auséncia desta coordenacéo
pode repercutir negativamente ou piorar os efeitos produzidos pelo

acidente.

Veja a seguir algumas das atribuicbes dos principais 0Orgaos
publicos envolvidos nos APQ, independentemente da atividade

geradora.

Corpo de Bombeiros

Prevencao e combate a incéndios.

Busca e salvamento.

Atendimento pré-hospitalar.

Isolamento de area e evacuacédo de comunidades.
Identificagdo do produto, contencdo e estancamento de
vazamentos, descontaminacdo de vitimas e zelo pela
seguranca da area.
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Policia Militar Rodoviéaria Estadual e Federal ou érgéo de transito
do municipio

Avaliacdo preliminar da ocorréncia e acionamento dos
Orgaos competentes.

Aplicacdo das sanc¢bes administrativas, de acordo com a
legislacao vigente.

Sinalizacéo, isolamento, desobstrucéo, desvio e controle de
trafego.

Criacéo de corredor de acesso para as viaturas dos demais
orgaos.

Org&dos Ambientais:

Caracterizagao dos riscos em virtude da emissao de produtos
para 0 meio ambiente, através da identificacdo de suas
caracteristicas fisicas, quimicas e toxicologicas.

Realizacdo do monitoramento ambiental do solo, agua e ar,
atuando preventivamente para a seguranca das acbes no
cenario acidental, bem como embasamento técnico para a
adocao de a¢cbes que minimizem os impactos ambientais.
Supervisédo e orientacao dos trabalhos de campo, no que se
refere as acdes de transbordo de carga, neutralizacao,
contencédo, remocgao e disposicdo final do produto e dos
residuos gerados pelo acidente.

Certificacdo da adequacdo das acGes de combate do ponto
de vista ambiental.

Determinacéo de acdes de controle para a recuperagao das
areas atingidas.

Orgéos de Saude:

Servico de Atendimento pré-hospitalar (APH) movel, apos a
descontaminacéo das vitimas pelo Corpo de Bombeiros.
Avaliacdo e orientacdo da populacdo em caso de exposicao a
produtos quimicos.

Preparacdo de hospitais e Centros de Saude para o
recebimento de vitimas intoxicadas ou queimadas.

Contato com os Centros Toxicologicos da regido para a
obtencdo de orientagdo sobre o0s casos de intoxicagdo
guimica.

Monitoramento da qualidade da agua.

Levantamento e avaliacdo da contaminagcdo em pocos
cacimba na regido do acidente.
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Coordenadoria Estadual e Municipal de Defesa Civil (CEDEC/ Minhas observacdes
COMDEC)

e Socorro e assisténcia as vitimas, através de atividades de
logistica, assistenciais e de promocé&o da saude.

e Reabilitacdo do cenéario do desastre, compreendendo as
seguintes atividades:

o avaliacédo dos danos.

o Vistoria e elaboracao de laudos técnicos.
o desobstrucdo e remocéo de escombros.
o reabilitacdo dos servigcos essenciais.

e Reconstrucdo do cenario do desastre através da adocéo de
um conjunto de medidas destinadas a restabelecer ou
normalizar os servicos publicos, a economia local, o moral
social e o bem-estar da populacao.

Empresa responséavel pela poluicdo/acidente

e Envio de profissionais qualificados para o local do acidente
para prestar informacées técnicas. E importante que estes
profissionais sejam capazes de interagir com diferentes
equipes, além de possuirem autonomia para tomar decisdes
e contratar servicos, atendendo as expectativas e as
demandas dos 6rgaos publicos.

e Disponibilizacdo de todos os recursos humanos e materiais
para os trabalhos de campo necessarios para o atendimento
da ocorréncia, atendendo as demandas dos 6rgdos publicos,
com a urgéncia que a situacao requer.

Como visto acima, as atribuicdes e responsabilidades das diversas
instituicbes que atuam nos APQ se complementam, sendo, portanto,
essencial que estejam integradas para propiciar uma adequada

resposta emergencial.

No entanto, visando organizar e gerenciar as acoes de resposta, é
conveniente que seja estabelecido um Posto de Comando - PC, que
poderd ser coordenado por um ou mais representantes de cada
entidade envolvida no atendimento. De acordo com as caracteristicas
e 0 porte da ocorréncia, o PC podera ter um:

e comando unico - quando uma instituicdo ou pessoa assume
o comando da ocorréncia, sendo responsavel pelo

direcionamento de todas as acdes de combate a emergéncia;
ou
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e comando unificado - seu funcionamento ocorre de forma
colegiada, ou seja, com a participagdo de representantes de
cada instituicdo publica, assessorados por profissionais
especializados da iniciativa privada.

Minhas observacdes

| A empresa geradora do acidente podera compor o PC e,
como todos, devera propor estratégias para o controle da
emergéncia. Ao agente poluidor cabera ainda a obrigacédo de
atender integralmente as exigéncias dos 6rgaos publicos.

® ==

Objetivo da Unidade 3

Ao final desta Unidade, esperamos que vocé seja capaz de:

1. identificar oportunidades de atuacdo do setor saude
naresposta aos acidentes quimicos.

Etapas da fase de resposta aos APQ

De modo geral, os APQ apresentam 4 (quatro) etapas distintas:

acionamento e aproximacao inicial;
avaliacao da situacao;

medidas de controle;

acles de rescaldo.

Cada uma dessas etapas inclui uma variedade de atividades e
operacOes, e, ndo necessariamente, constituem passos sequencias
do processo. Em algumas situagcbes, o inicio das medidas e do
controle pode se dar antes que as substancias sejam completamente
identificadas. Em outros casos, € necessaria uma avaliacdo mais
completa da situagdo antes de se determinar as acdes corretas de

controle.
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Concluindo: as etapas das acgbes de resposta aos APQ estdo , N
Minhas observacdes

todas relacionadas entre si.

» Acionamento e aproximacao inicial

Nessa etapa ocorre a notificacdo dos 6rgdos competentes sobre a

ocorréncia do APQ.

E essencial, neste momento, que a informacdo seja recebida de

forma padronizada, pois ela influenciara na qualidade da resposta.
E como padronizar?

E recomendavel que a instituicdo tenha um formulario especifico
para registrar o acionamento, o qual devera contemplar minimamente

0s seguintes aspectos:

&

local;

data e horario do acidente;

formas de acesso ao local,

produto(s) quimico(s) envolvido(s);

porte do vazamento;

existéncia de vitimas;

proximidades com areas habitadas e corpos d'agua;
orgdos ja acionados;

condi¢cdes meteoroldgicas; e

(S SN S R N N N LN SN N

identificagédo do informante.

Munida de tais informacdes, a equipe terd condicbes de
selecionar 0s recursos necessarios e se dirigir para o local.

B ==

Antes da aproximagcdo é importante que seja realizada uma
cautelosa observagdo. Feito isso, a aproximagdo da cena da
emergéncia deve ser realizada de maneira segura, com

posicionamento e distanciamento adequados do local de emergéncia
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e com 0 uso de equipamentos de protecdo individual (EPIS) , ;
Minhas observacdes

adequados. Deve-se ficar atento também aos seguintes

procedimentos:

e manter-se sempre de costas para o vento, tomando como
referéncia o ponto do vazamento;

e evitar manter qualquer tipo de contato com o produto quimico
(tocar, inalar, pisar etc);

e eliminar, caso o produto seja inflamavel, todas e quaisquer
fontes de ignigéo, tais como:

cigarro aceso;

motores ligados;

desenergizacdo de sistemas de alimentacéo elétrica;
desligar e remover veiculos que estejam nas
imediacoes;

evitar que se arrastem ferramentas;

o pecas e acessorios metalicos, geradores de calor e
centelhas, entre outras.

O O O O

O

» Sinalizacado e isolamento da area

A sinalizacdo do local do acidente tem como objetivo identificar
uma area sob risco, bem como restringir e controlar o acesso de
pessoas e viaturas. Normalmente € realizada com cones e faixas ou

fitas de sinalizacéo.

A area de isolamento inicial a ser demarcada € aquela que se
encontra nas proximidades da ocorréncia, na qual as pessoas podem
estar expostas ao risco potencial devido a existéncia de
concentragdes perigosas do produto. O isolamento deve ser realizado
de acordo com os riscos oferecidos pelo produto envolvido, volume
vazado ou que poderd vazar, ocupacdo humana nas proximidades e

condicdes climaticas, entre outras.

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ
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» Nota: Vocé encontra maiores informacBes a respeito do raio de _
' _ _ Minhas observacdes
isolamento seguro para a comunidade, no caso de acidentes com
produtos quimicos, no “Manual para Atendimento a Emergéncias com
Produtos Perigosos”, desenvolvido pela Associacdo Brasileira da
IndUstria Quimica - ABIQUIM.
Este manual estd disponivel para download no @ site:
http://www.phmsa.dot.gov/staticfiles/PHMSA/DownloadableFiles/Files/er

02008 eng.pdf

» Avaliacéo

O objetivo desta etapa € conhecer a magnitude do evento,
identificar frentes de trabalho e suas prioridades, bem como
dimensionar os recursos humanos e materiais para cada frente
definida. E absolutamente necessario que a avaliacdo seja realizada
por pessoal capacitado e com recursos apropriados. Cada institui¢cao,
dentro de sua area de atuacgéo, realizara a sua avaliacao.

A empresa geradora da emergéncia quimica tem a
responsabilidade legal de atender as demandas dos 6rgaos
publicos, disponibilizando recursos humanos e materiais para

suprir todas as necessidades do atendimento, com a
urgéncia que a situagao requer.

S ==

» Medidas de controle

As medidas para o controle de um vazamento envolvem o0s
métodos, procedimentos e técnicas que tém como objetivo prevenir

ou minimizar liberacdes do produto para o ambiente (ar, agua e solo).
Dentre as medidas de controle, destacam-se:
e acdes de combate a incéndios;
e construcdo de diques de contencao;

e utilizacdo de materiais para contencdo e absorcao de
produtos quimicos;

¢ Uutilizacdo de massas para vedar vazamentos;

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ
11


http://www.phmsa.dot.gov/staticfiles/PHMSA/DownloadableFiles/Files/erg2008_eng.pdf
http://www.phmsa.dot.gov/staticfiles/PHMSA/DownloadableFiles/Files/erg2008_eng.pdf

Maodulo 2 | Unidade 3 — Gestdo de APQ: Resposta

. ~ Minhas observacdes
¢ neutralizacdo de produto; d

e recolhimento de residuos, dentre outras.

» AcoOes de rescaldo

Nesta etapa, o objetivo € adotar acBes para o restabelecimento
das condi¢cdes normais das areas afetadas pelo vazamento, tanto do
ponto de vista da seguranca como do ponto de vista ambiental.

Portanto, devem ser incluidas, nesta etapa, acfes de:
e reparo de danos as estruturas, edificacdes e redes publicas;

e monitoramento de recursos hidricos contaminados, entre
outras.

Gerenciamento dos acidentes quimicos ou
gestédo de APQ

Como visto anteriormente, a gestdo de APQ € um processo que
exige a participacdo de muitas instituicdes, sendo necessaria uma

organizacao adequada.

Uma boa pratica de trabalho, largamente utilizada em todo o
mundo no gerenciamento de acidentes quimicos, refere-se a divisdo
da regido da emergéncia em 3 (trés) zonas de trabalho, definidas
segundo a experiéncia e conhecimento dos técnicos, associados ao

uso do Manual da Abiquim:

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ
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Zona Quente

‘E a éarea no
entorno do
acidente, onde
pode haver uma
alta concentracao

de produto,
portanto. Somente
pessoas com

equipamentos de
protecdo individual
(EPIs) poderao
ingressar. Nessa
area ocorrerdo as
acdes de combate
ao vazamento.
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Zona Morna

‘E a area
intermediaria entre
a zona quente e a
zona fria, onde
pode haver uma
alta concentracao
de produto.
Portanto, somente
somente pessoas
com EPIs poderao
estar  presentes.
Nela é realizado o
processo de
descontaminacéo

de vitimas e

Zona Fria

*E a éarea perimetral
a zona morna,
onde ndo podera
haver
concentracdo do
produto envolvido
na emergéncia. E
nessa zona que
ficam instaladas as
areas de apoio,
viaturas e pessoal
envolvido com o
atendimento.

Minhas observacdes

técnicos que
estavam na zona
quente.

As pessoas nédo diretamente envolvidas nas acdes de resposta ao
acidente (imprensa, comunidade, entre outras) deverdo permanecer

em area além da zona fria.

No caso de vitimas na zona quente, somente profissionais que
possuam os EPIs adequados ao produto envolvido na emergéncia
poderdo ingressar e realizar o resgate. No entanto, em determinadas
situacdes, onde o produto envolvido estd identificado e seu
comportamento, suas propriedades quimicas, fisicas e toxicoldgicas
(estado fisico, tendéncia em evaporar, concentracdes perigosas, etc)
sdo conhecidas, e ap0s a avaliacdo da cena da emergéncia, uma
equipe médica (por exemplo, do SAMU) podera, mesmo sem os EPIs

mais adequados, realizar o resgate.

Entretanto, isso s6 podera acontecer no caso de possibilidade de
Obito da vitima e se o trabalho for realizado sem que a equipe sofra
exposi¢cao ao produto. Trata-se de uma situagcdo extrema na qual a
atuacdo conjunta das instituicdbes presentes na cena podera ser

determinante para o0 sucesso do resgate.

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ
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» Seguranca dos trabalhos Minhas observagdes

A atividade de resposta a um APQ sempre envolvera riscos
elevados as equipes de resposta. Por esta razdo as instituicbes
deverdo estar preparadas para tal, com procedimentos pré-
estabelecidos, recursos humanos e materiais compativeis com a

complexidade da emergéncia.

Nas acOes de resposta a APQ, a preocupagcao com os aspectos de
seguranca deve ser permanente durante todas as etapas da resposta
emergencial, obedecendo a algumas regras bdasicas que visam a

garantir a seguranca dos trabalhos:

As acdes de controle, que visam a minimizar as
consequéncias da ocorréncia, somente deverao ser
desencadeadas apOs o pleno conhecimento dos
riscos envolvidos e quando os recursos basicos
necessarios estiverem disponiveis.

Os procedimentos de resposta devem ser
periodicamente testados, avaliados e aprimorados.

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ
14



Maodulo 2 | Unidade 3 — Gestdo de APQ: Resposta

O papel do setor saude na atividade de resposta
aum APQ

Minhas observacdes

No caso de um APQ, cabe ao setor saude organizar a resposta no

ambito de suas competéncias, sendo responsavel por:

Acionar o Centro de Informacgao e Assisténcia Toxicologica (CIAT)

Para a verificagédo das caracteristicas do(s) produto(s) quimico(s) envolvido(s), os
potenciais agravos a salde, as vias prioritarias de exposicdo humana e formas para
evitar e tratar intoxicacoes.

Acionar a central de regulagcdo do SAMU

Para se prestar o atendimento pré-hospitalar (APH) as vitimas de APQ.

Notificar a companhia de distribuicdo de agua

No caso de contaminagdes em lengéis freaticos e corpos d’agua destinados ao
consumo humano.

A 4

Notificar o evento ao Centro de Informacdes Estratégicas em Vigilancia em

Saude

CIEVS

Notificar as intoxicacdes exdgenas no Sistema de Informacdes de Agravos de
Notificacdo

SINAN

Divulgar a comunidade afetada os riscos presentes na cena

Em conjunto com os 6érgaos de defesa civil.

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ
15



Maodulo 2 | Unidade 3 — Gestdo de APQ: Resposta

Além das competéncias citadas, 0 setor salde possui outras areas

de responsabilidade na resposta ao APQ, a saber:

Resgate e salvamento de vitimas;

Classificacao ou "triagem" de vitimas;

Tratamento e estabilizacdo de vitimas;

Transporte de pacientes e distribuicdo as instituicdes
médicas;

Recursos médicos.

» Resgate e salvamento de pacientes

Durante a atividade de resgate e salvamento de vitimas, devem ser

considerados alguns aspectos importantes:

O tratamento de pacientes ndo deve ser efetuado na area de
contaminagao.

ApoOs o resgate da vitima, ela deverd ser encaminhada ao
grupo de operacgdes de materiais perigosos.

Atentar-se ao risco de contaminacdo secundaria evitando
exposicoes desnecessarias.

Deve ser considerada como contaminada qualquer pessoa
envolvida no processo de resgate.

Como regra geral, o pessoal médico ndo deve estar envolvido
no controle direto ou manejo de produtos perigosos.

» Medidas para a reducao da contaminacao da equipe de

SOCOrro

Na emocdo e na vontade de salvar vitimas, muitas equipes de

socorro tém se tornado também vitimas, muitas vezes fatais. No

entanto, uma acao de socorro eficiente também deve evitar que as

equipes de socorro se contaminem.

A equipe de socorro pode se contaminar de diversas maneiras:

diretamente do meio ambiente ou da fonte do produto
guimico;
por contato direto com a vitima,
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e por contato indireto com a vitima, por exemplo, o ar
contaminado respirado dentro de uma ambuléncia ou
manipulacédo das roupas contaminadas.

Uma equipe de socorro, ao chegar a cena do acidente, deve:

Acionar sua Central,

Identificar com passar os dados obtidos
precisdo a situacao e o na cena e solicitar
codigo das substancias orientagdes sobre 0s

envolvidas, se riscos existentes e

possivel. como proceder nas

acOes de socorro.

Diante desse contexto, algumas medidas devem ser tomadas para

a reducédo da contaminacédo da equipe de socorro:

Decidir, com o
Médico Regulador
ou com equipes
especializadas,
guando uma vitima
pode ser
transportada pela
ambulancia.

Manter a ambulancia
arejada durante o

Usar EPI adequado transporte, abrindo

ao produto envolvido
no acidente.

janelas para a
eliminacdo do produto
quimico para o meio
ambiente.

» Classificacdo ("Triagem") de vitimas

A ‘"triagem" € um processo que consiste na avaliacdo e
classificacdo das condi¢cdes de pessoas expostas e na designacéo de
prioridades para a descontaminagdo, tratamento e transporte as
instituicbes de saude. O seu objetivo principal € promover a melhor
assisténcia possivel a uma grande quantidade de pacientes, com 0s

recursos disponiveis no local.
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A classificacdo das vitimas depois de uma exposicdo a
guimicos perigosos é fundamental e obedece aos sistemas de
o priorizacao de vitimas, como qualquer outro tipo de acidente.

Minhas observacdes

» Tratamento e estabilizacdo de pacientes

O exame inicial de um paciente contaminado quimicamente deve

determinar:

e as lesOes ligadas as substancias toxicas;
e as partes do corpo mais gravemente expostas;
¢ avia de entrada da substancia quimica.

Os principios basicos do tratamento da vitima de APQ s&do os

seguintes:

Principios bésicos do tratamento de uma vitima de intoxica¢éo
por produtos quimicos perigosos

Para o tratamento das
funcdes vitais:
reanimacao Para eliminar a
cardiopulmonar (RCP), substancia téxica t Sl (EEES ElE
tratamento das absorvida é utilizada a ratamentos especmcos,
= = : a antidoto-terapia deve
convulsdes, correcao de chamada terapia de s A
desequilibrio eliminacéo ativa. '
hidroeletroliticos, dentre
outros.

Importante: A primeira coisa a fazer em um atendimento a
vitima de acidente com produto perigoso é tirar toda sua
roupa, visando a reducdo do potencial de contaminacao
desnecessaria da equipe médica (reducdo de 85%). Apos
retirada, toda a roupa deve ser adequadamente empacotada em
bolsas de seguranca.

==

' Atencdo: A é&rea para tratamento de vitimas deve permitir
um bom acesso para os veiculos de transporte e garantir
gue os pacientes e a equipe médica estejam livres de

exposicoes toxicas.
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» Transporte e distribuicdo das vitimas a instituicdes : -
Minhas observacdes

meédicas

Durante o transporte dos pacientes, deve-se oferecer assisténcia
as suas fungdes vitais com a utilizagdo de medidas apropriadas para
este fim (oxigénio, fluidos parenterais, reanimacéo cardiovascular,
dentre outros). Em alguns casos de intoxicagcdo por substancias
organofosforadas, durante o transporte, pode-se utilizar antidotos,

como atropina.

E importante também entrar em contato com os hospitais para que
0S mesmos estejam preparados para o recebimento das vitimas. No
caso de existir Centros de Informacdo e Assisténcia Toxicologica
(CIAT) no local, eles também devem ser avisados para receber
informacéo sobre a assisténcia médica especializada de acordo com

o tipo de toxico.

Como a atividade de transporte constitui uma atividade de alto
risco, pela possibilidade de contaminacédo do pessoal que faz
o transporte das vitimas, € necessario tomar medidas de
protecdo da equipe como, por exemplo, o uso de EPIs

© ==

Recursos médicos

O setor saude ficarAd responsavel também pela previsdo dos
recursos meédicos necessarios para a assisténcia as vitimas no

planejamento da resposta a um acidente quimico.

» Atendimento Pré-Hospitalar (APH)

O APH é a forma mais eficiente que se conhece para o
atendimento inicial a uma vitima em uma situagéo de emergéncia. Ele
€ prestado ainda no local do acidente, por equipes treinadas e
adequadamente equipadas que tem o objetivo de interromper o
agravo a saude (de natureza clinica, cirdrgica, traumatica, inclusive

as psiquiatricas), estabilizar as condicbes da vitima e realizar o
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transporte seguro do mesmo até o servico de saude mais , 3
Minhas observacdes

adequadamente preparado para atendé-lo.

No Brasil, a legislacdo sobre APH ainda € recente. Somente em
agosto de 1988 o Conselho Federal de Medicina regulamentou a
area, considerando-a uma atividade médica, cabendo, portanto, ao
médico a responsabilidade de coordené-la.

Segundo a legislacdo vigente no pais, todo servico de APH
organizado para o socorro geral da populacdo deve contar com uma
Central que receberd a solicitacdo de socorro e decidira qual a melhor
forma de atendé-la. Estas Centrais devem contar com a presenca de,
ao menos, um médico dia e noite, chamado de Médico Regulador.

Cabera a ele:

¢ decidir pelo socorro mais adequado a ser enviado a vitima;

¢ definir o hospital de destino;

e adotar outras medidas que julgar necessérias, incluindo o
acionamento de equipes especializadas.

E importante ressalvar, no entanto, que nenhum instrumento legal
no pais determina que as ambulancias estejam equipadas para o
atendimento de APQ. Portanto, se a equipe de socorro nao for
especializada em APQ, como ocorre com a quase totalidade das que
socorrem no inicio de uma emergéncia, o Médico Regulador devera,
a partir das informacOes recebidas, auxiliar na identificacdo dos
produtos envolvidos e orientar sobre 0s riscos e procedimentos a
serem adotados no atendimento as vitimas dentro do nivel de

competéncia profissional das equipes.
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Principais servi¢cos que tém a tarefa de
prestar o APH no Brasil

Bombeiros com
seu servico de
Resgate (telefone
193 em todo
territério
nacional).

Todos os servicos de socorro, mesmos gerais, como bombeiros,

Servigo de
Atendimento
Mével de
Urgéncia - SAMU
(telefone 192 em
todo territorio
nacional).

Servicos de
Emergéncia das
Rodovias
(publicos ou
privados).

SAMU e rodovias, devem estar atentos para que:

v' Todas as equipes de socorro tenham noc¢des técnicas para o

Policia
Rodoviaria
Federal.

atendimento inicial de vitimas de APQ.

Os limites para estas acbes resultem em estratégias
institucionais que envolvam os profissionais responsaveis
pelo socorro de vitimas, seus equipamentos e materiais,
mesmo que minimos, e seu treinamento.

v Todas as equipes de socorro, mesmo as nao especializadas

em APQ, e independente do profissional que socorre, devem
ter treinamento para oferecer os cuidados basicos iniciais a
uma vitima de APQ.

v' Todas as equipes de socorro devem saber quando e como

descontaminar uma vitima, ou passar detalhes ao Médico
Regulador, recebendo deste a orientacdo sobre os
procedimentos possiveis.

v/ As pessoas ou equipes responsaveis pelo socorro podem se

tornar vitimas, dependendo do produto quimico envolvido.

v" Nenhuma vitima contaminada deve ser colocada no veiculo

de transporte comum, ou ambuléncia ndo especializada,

Instituto de Estudos em Saude Coletiva da Universidade Federal do Rio de Janeiro — IESC/UFRJ

Minhas observacdes

21



Maodulo 2 | Unidade 3 — Gestdo de APQ: Resposta

antes de sua descontaminacao ou liberacdo por profissionais
especializados ou ainda pelo Médico Regulador.

v' A orientacdo especializada é essencial para a protecdo das
equipes e o atendimento eficaz as vitimas.

Podemos concluir, portanto, que as a¢cfes de socorro a um APQ e
suas vitimas sao acoes especializadas, coordenadas e que envolvem
diversos setores especificos de socorro e que a capacitacdo do setor
saude para o atendimento de APQ, € um ponto fundamental.

» Nota: Ha alguns anos atrds, os APQ eram atendidos por 6rgdos
especificos, preparados para tal, ou pelas proprias empresas
responsaveis pelo acidente. No entanto, os servicos de APH que,
inicialmente, eram preparados para atender acidentes de transito,
partos, entre outros, evoluiram e, diante da frequéncia de ocorréncia dos

mesmos, passaram a se preparar para tal atendimento.

» Atendimento a vitima: principios gerais

Como visto anteriormente, o atendimento as vitimas de APQ
deverd ser realizado por uma equipe adequadamente treinada e

equipada, que deve seguir alguns principios ndo especificos:

v Usar EPIs: luvas, mascaras, Oculos, avental ou outra
vestimenta protetora, se possivel ou disponivel;

v Remover a vitima sempre para o ar fresco, se for seguro
aborda-la;

v Solicitar assisténcia médica ou especializada em produtos
guimicos ou ao menos orientagdo (lembre-se que as centrais
de emergéncia podem dar esta orientacao);

v Se a vitima ndo estiver respirando, realizar reanimacao
cardiopulmonar (RCP) com mascara de protecéo para RCP;

v/ Se a vitima estiver respirando com dificuldade, administrar
oxigénio, se disponivel;

v' Remover e isolar roupas e calgcados contaminados.
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Como qualquer vitima, as contaminadas por produtos quimicos
podem ter outras necessidades que requerem acoes imediatas
como: parada respiratéria, parada cardiaca, ferimentos e
hemorragias, fraturas, entre outros.

Minhas observacdes

& —=D

Além desses, talvez seja necessario utilizar outros procedimentos.
No entanto, esta necessidade dependera do produto quimico

envolvido e do preparo da equipe para atuar.

» Atendimento a vitima: principios da descontaminacao

A agua é o principal item para descontaminar uma vitima.
Entretanto, alguns produtos reagem quimicamente com a agua,
produzindo reagbes danosas. Por isso, é importante buscar
orientacdo das equipes especializadas, da Regulacdo Médica ou dos

manuais técnicos, antes de realizar a descontaminacdo com agua.

No caso de produto na forma de po, a descontaminacdo pode ser
feita através da remocdo da substancia antes do uso da agua,
utilizando-se suavemente uma escova. Em seguida deve-se lavar a

pele e/ou olhos em agua corrente por, pelo menos, 20 minutos.

» Atendimento a vitima: queimaduras pelo calor

Muitos APQ envolvem incéndios, sendo frequentes as

qgueimaduras pelo calor. Nestes casos, as principais agdoes sao:

Esfrie Depois de esfriar
imediatamente a a érea
area atingida gueimada,
proteja a vitima
da perda de

Nao remova a
roupa aderida a
pele.

com &agua, pelo
tempo que for
necessario. calor excessivo.
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Procedimentos que NAO devem ser realizados no atendimento a , N
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uma vitima de APQ

Alguns procedimentos podem agravar a situacdo da vitima e néo

devem ser realizados, exceto por orientacdo médica:

e Na&o dé agua, liquidos ou leite para a vitima beber;

e Nao provoque vomito.

» Atendimento hospitalar

Conforme mencionado anteriormente, as vitimas de APQ deverao
ser encaminhadas a um hospital ou unidade de urgéncia que possa

complementar as acdes de socorro iniciadas no local do acidente.

Em um sistema de socorro planejado e organizado, o sistema pré-
hospitalar mével deve estar integrado as unidades de urgéncia que
receberdo o0s pacientes. A integracdo entre o atendimento pré-
hospitalar e hospitalar € feita para todo o tipo de ocorréncia e nao

apenas para APQ.

O atendimento as vitimas de APQ por um hospital € uma pequena
parcela de todo o atendimento realizado por ele e, por ser excecao,
nem sempre um hospital geral dispe de equipes e materiais

adequados e prontos ao atendimento dessas urgéncias.

A Regulagcdo Médica do APH, tendo conhecimento das
caracteristicas das vitimas, devera direciona-las aos hospitais que se
mostrem mais adequados naquele momento. No entanto, isto sO sera
possivel se 0 sistema pré-hospitalar conhecer as caracteristicas e
limitagcdes do hospital, nas 24 horas do dia. Para isso, & necessario
que haja um planejamento conjunto e prévio das acdes de

socorro com constante troca de informagoes.
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, Minhas observacoes
Nunca saberemos onde o APQ ocorrera. Portanto, um ¢

hospital geral devera estar preparado para as situacfes mais
frequentes ou para alguns riscos especificos.

Em seu planejamento rotineiro, um hospital geral localizado
proximo a um polo quimico deverd conhecer quais 0s riscos e 0s
tipos de vitimas que podera atender e preparar-se minimamente para

iSSO.

Dentro do modelo de saude disponivel no Brasil, todo hospital
geral deve saber direcionar seus pacientes para um Servico
especializado ou buscar informacdes e orientacbes que o auxilie no

atendimento aos pacientes.

» Hospital ou servigo especializado

Uma unidade de saulde especializada em APQ deve possuir a
capacidade de orientar hospitais gerais, qualquer unidade de saude
ou mesmo a populacdo sobre situacbes de emergéncia envolvendo
produtos quimicos que estiverem em andamento. Ela é, portanto,
capaz de atender, em regime de internacdo, a maioria das
emergéncias quimicas disponibilizando:

v’ Leitos hospitalares adequados as diversas situacoes.
v" Profissionais especializados.
v’ Suporte laboratorial.

v Funcionamento pleno nas 24h do dia.
v’ Capacidade de orientar situacdes a distancia.

Nos casos de emergéncia, é fundamental a comunicacdo
prévia, para que a unidade de saude especializada em APQ
se prepare para o recebimento das vitimas.
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Centros de Informacéo e Assisténcia
Toxicolbégica (CIATS)

O principal problema da grande quantidade de produtos quimicos
que sao atualmente manipulados, transportados, armazenados e
utilizados pelo homem, reside na exposicédo que gera danos a saude,
impactos ao ambiente e as suas propriedades, quando envolvidos em
acidentes e desastres. Aliado a isso, verifica-se que ndo sao
desenvolvidos mecanismos efetivos de prevencdo, preparacdo e

resposta aos APQ que possam ocotrer.

Um dos elementos que determina o éxito das atividades de
resposta a um APQ, e que pode reduzir significativamente seus
impactos, consiste em poder contar com 0s meios adequados para
garantir o acesso a informacfes de forma rapida, eficiente e de
qualidade para esta atuacdo. Dois tipos de centros realizam esta
funcdo: os Centros de Resposta a Acidentes Quimicos e os

Centros de Informacao e Assisténcia Toxicoldgica (CIAT).

» Os Centros de resposta a acidentes quimicos

Os Centros de resposta a acidentes quimicos sao centros que
geralmente funcionam as 24 horas do dia durante os 365 dias do ano,
com pessoas de profissdes diferentes como quimicos, biélogos,
engenheiros e bombeiros, entre outros, e cumprem funcdes

diferentes, como:

v’ Assessorar os bombeiros, policiais e defesa civil nas ac6es iniciais
de resposta a uma emergéncia: delimitar as areas (quente, morna e
fria), apagar um incéndio, atender um vazamento, evacuar a
populagéo, etc.

v' Participar, com outras instituicdes, da elaboracdo dos planos de
resposta.

v' Organizar atividades de capacitacao, incluindo exercicios simulados.

v' Preparar e disseminar informac6es sobre os produtos quimicos.

v' Realizar e promover a notificagdo de acidentes quimicos.

v Participar em redes de troca de informacao.

v Documentar as lices aprendidas.
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» Centros de Informacao e Assisténcia Toxicologica (CIAT)

Os CIATs estéao incluidos nas instituicbes que, no ambito do setor
saude, participam das acdes de prevencao, diagndéstico e tratamento
de intoxicacdes agudas e cronicas produzidas por produtos quimicos.
Estes centros sdo unidades especializadas, que devem funcionar as
24 horas do dia, durante os 365 dias do ano, constituindo-se em uma
importante ferramenta para os tomadores de decisdo e para a
resposta aos acidentes quimicos, em funcdo das informacdes que

dispoe.

» Nota: A Organizacdo Mundial da Saude (OMS), através do seu
Programa Internacional de Seguran¢a Quimica (IPCS/OPM), tém
desenvolvido diretrizes que servem como guia para o desenvolvimento
dos centros toxicologicos e que sdo seguidas pela maioria dos paises.
Conhega essas diretrizes acessando 0 site:
http://www.intox.org/databank/documents/supplem/supp/sup3s.
htm

Na América Latina, existem 139 CIATs ou instituicbes associadas,
com numeros que variam entre os paises, dependendo da sua
extensdo territorial, do namero de habitantes, da organizacdo e
necessidade. Alguns paises tém mais de um centro, como por
exemplo: Argentina, Brasil, Coldmbia, Cuba, Chile, Equador, México,
Peru e Venezuela. Outros paises tém apenas um centro: Bolivia,
Costa Rica, El Salvador, Guatemala, Nicaragua, Panama, Paraguali,

Suriname e Uruguai.

Tanto em nivel regional quanto dentro de um mesmo pais, 0s
CIATs tém diferentes graus de desenvolvimento, tanto no tocante a

infraestrutura quanto aos recursos materiais e humanos.

Em termos de constituicdo, os profissionais dos centros provém de

diferentes areas de formacdo, sendo na maioria médicos com
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formacdo em toxicologia, farmacéuticos, quimicos, bioquimicos, , N
Minhas observacdes
bidlogos, farmacdlogos, entre outros.

A localizacdo desses centros também varia. Eles geralmente
encontram-se localizados em hospitais e universidades. Entretanto,

existem centros instalados nas Secretarias de Saude e alguns em

indUstrias.

Os servicos prestados pelos CIATs estao associados a:

Informacéo e assessoramento toxicoldgico - Atividade esta realizada
via telefone, por meio de correio eletrénico, via postal e também por
contato pessoal.

Acdes de prevencdo - Os centros desenvolvem e participam de
programas de toxicovigilancia, desenvolvem materiais educativos
dirigidos a comunidade no sentido de evitar intoxicacdes, oferecem
informacdo a agéncias reguladoras para a interdicdo ou substituicdo de
produtos quimicos, entre outros.

Capacitacdo - Desenvolver e oferecer cursos de curta duragao
(atualizacdo e aperfeicoamento) e de longa duracgéo (p6s-graduacéo).

Notificagdo de eventos/acidentes - Consiste em uma das atividades
mais relevantes realizadas pelos CIATs. Cada chamada/atendimento
prestado gera um registro relativo ao evento onde sdo detectadas as
circunstancias, o produto quimico envolvido, o encaminhamento da
vitima, entre outros. Tais informacdes sdo entdo sistematizadas e fazem
parte de um sistema denominado SINITOX (Sistema Nacional de
Informacao Toxico-Farmacoldgica), no Brasil.

Pesquisa - Realizada a partir dos bancos de dados do proprio SINITOX,
bem como da experiéncia adquirida pelos profissionais dos centros que
podem resultar em suspenséo da utilizacdo de um determinado produto
em funcdo de sua toxicidade ou grande numero de intoxicacbes a este
relacionadas.

Atencédo/assisténcia toxicoldgica especializada - Alguns centros
mantém servicos de atencdo a saude (atendimento a intoxicados) ou
fornecem algum tipo de servi¢o hospitalar.
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Analises toxicolégicas de amostras bioldégicas - Este servico € Minhas observagoes
fornecido pelos centros que dispdem de laboratdrios de toxicologia ou
gue se encontram em universidades que dispde desses laboratorios.

» Nota: Veja mais informacbes a respeito do sistema SINITOX em:

http://www.fiocruz.br/sinitox novo/cgi/cgilua.exe/sys/start.htm?sid=108

Estas tém sido as funcdes classicas dos CIAT, porém, mais
recentemente, podemos observar que 0s centros tém desenvolvido
outras funcbes que visam apoiar as acbes como 0 controle dos
movimentos transfronteiricos de residuos perigosos e a sua
eliminacgéo, realizadas a nivel nacional e internacional para prevenir o

impacto dos produtos quimicos na saude e no ambiente.

Eles realizam também o assessoramento para a prevencao,
preparacdo e resposta aos APQ, nos sistemas de vigilancia de
intoxicagBes implementados pelo Ministério da Saude, no registro de

produtos quimicos, nos estudos de avaliacao de riscos, entre outros.

Por que os CIATs séo importantes nos APQ?

Funcionam 24 horas durante os 365 dias do ano, o que faz com
gue sempre haja pessoal disponivel para, além de fornecer os
servigos de assessoria, acionar o sistema de alarme as instituicdes
que participardo da resposta.

Dispbem de pessoal capacitado na abordagem de produtos
quimicos (toxicologistas clinicos, analiticos, ambientais, ocupacionais,
bidlogos, quimicos, bioguimicos, psicélogos, entre outros). Assim, é
possivel desenvolver a elaboragcdo de protocolos de atencdo a
pacientes contaminados/intoxicados, a aplicacdo dos protocolos de
triagem para substancias quimicas especificas, a elaboracdo de
recomendacdes para evitar riscos de contaminagdo secundaria,

administracéo de antidotos, entre outras.
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Tém acesso a fontes de informacéo confiaveis e atualizadas, e sao Minhas observacoes
capazes de realizar uma eficiente interpretacao dos dados.

Seu local de instalagéo, usualmente situados em um hospital, onde
as vitimas podem ser recebidas para que recebam atencdo médica

especializada.

Possuem disponivel um banco de antidotos e, no minimo, um
estoque de emergéncia que pode ser disponibilizado no caso da
ocorréncia de um APQ. No entanto, o alto custo e a pequena taxa de
utilizacdo dos antidotos impossibilita sua disponibilidade em todos os
hospitais de um pais. No entanto, os CIATs geralmente tém um
banco de antidotos e, no minimo, um estoque de emergéncia que

pode ser disponibilizado no caso de acontecer um acidente quimico.

Podem colaborar na identificacdo do produto quimico perigoso
envolvido em uma emergéncia quimica, facilitando a gestdo das
vitimas de intoxicacdo e das acfes realizadas nos meios ambientais

afetados, quando em sua estrutura ha um laboratério de toxicologia.

Exercem atividades de educagdo comunitaria e capacitacdo de

profissionais.

Por sua capacidade de articulagdo com outras instituicbes e
trabalho em equipe.

Pela sua participacdo em acdes de vigilancia, importante para a
atuacdo pos-acidente.

Aléem destas acbes, que sao inerentes ao trabalho realizado
diariamente por um CIAT, ha outras atividades nas quais o centro

pode participar como parte de grupos multidisciplinares. Por exemplo:
e Elaboracao dos planos de resposta.

e Confeccdo de inventarios/mapeamentos de instalacdes
perigosas.
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e Participacdo em exercicios simulados, como meio de testar . 3
. . o Minhas observacdes
planos e de capacitar todos os envolvidos na emergéncia.
e Implementacdo de registros nacionais de relatorios de
acidentes.

No entanto, ndo podemos deixar de mencionar que existem muitos

desafios para a existéncia e manutencao de um CIAT, tais como:

e A falta de reconhecimento por parte das autoridades de
salde que muitas vezes nao reconhecem os CIAT como
parte da cadeia do setor nas acdes de prevencao, preparacao
e resposta.

e A interiorizacdo do tema APQ nas atividades rotineiras dos
CIAT, de forma a eliminar os paradigmas preexistentes de
gue essa funcéo cabe unicamente a Defesa Civil ou ao Corpo
de Bombeiros.

e A necessidade de investimento continuo em recursos
financeiros e humanos.

e O desenvolvimento de exercicios simulados com a
participacdo de todas as instituicbes envolvidas na resposta,
em especial os atores do setor salde, incluindo os CIAT.
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