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Apresentacdo da 22 edicao.
Quando o Manual béasico de combate a incéndio foi criado, em

2006, tinha por objetivo nortear a conduta do bombeiro do Corpo de
Bombeiros Militar do Distrito Federal nas acGes de combate a incéndio
urbano, atentando para os principios basilares da seguranca e da
efetividade do socorro prestado.

Varias obras subsidiaram o processo de construgdo do contetdo
apresentado, com o intuito de fornecer o maior numero possivel de
informagdes sobre as acgdes técnicas e taticas de combate a incéndio e
sobre a experiéncia de outros corpos de bombeiros frente a um inimigo
comum.

Nesta segunda edicdo, a comissdo teve a oportunidade de rever
0s conceitos aplicados, por meio da consulta a novas literaturas, bem
como aprimorar o conteudo ja existente, com base na experiéncia da
instrucdo diaria e nas adaptacdes que toda profissdo requer para evoluir.

Neste contexto, ndo se poderia deixar de agradecer aos
profissionais que, direta ou indiretamente, contribuiram para que a
presente obra fosse atualizada.

Com a dedicacdo que Ilhes é peculiar, alguns militares
contribuiram para esta revisdo, tendo sido designados ou ndo para tal.
Movidos pelo amor a profissdo, estes militares engrandecem o nome da
instituicdo e inspiram seus colegas.

A comissdo agradece especialmente ao Coronel QOBM/Comb
RRm Ivan Feregueti Gdes que, mesmo em seu merecido descanso, nao
poupou esforgos para contribuir, com sua experiéncia profissional e de
ensino, a toda a obra aqui apresentada e de modo especial a parte tatica
do manual.

O presente manual sera revisado sempre que necessario ao bom

desempenho do bombeiro em sua missédo “vidas alheias e riquezas salvar”.
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Introducéo

O objetivo deste mddulo é alertar os bombeiros para 0s possiveis
efeitos do incéndio tanto no organismo humano quanto na estrutura da
edificacdo, enfatizando a necessidade do uso adequado dos equipamentos
de protecdo individual e da observagdo constante como forma de
prevengdo de danos.

N&o é objetivo deste manual o aprofundamento na matéria de
primeiros socorros, mas, sim, chamar a atencdo dos bombeiros para as
conseqiiéncias da exposicdo ao fogo e ao calor durante o combate aos
incéndios, bem como para as acOes que devem ser tomadas durante e
apds o combate.

Vale ressaltar a importancia da presenca de viatura de
emergéncia médica nas ocorréncias, para atender as vitimas e aos
bombeiros envolvidos no combate que, eventualmente, possam se
lesionar.

Os incéndios, independentemente de onde ocorrem, tornam oS
ambientes em locais adversos, em virtude da presenca de gases toxicos e
asfixiantes provenientes da combustdo e do calor. Estes sdo produzidos
em quantidade suficiente para causar danos graves ao o0rganismo
humano, dentre os quais estdo incluidos os perigos respiratorios, os efeitos
sistémicos, as explosdes e as queimaduras.

Da mesma forma, ha necessidade de que os bombeiros saibam
identificar os sinais de um possivel colapso estrutural para agirem em
prol da seguranca individual e coletiva, bem como prevenir e agir nos
casos de panico.

Os combatentes devem cuidar de sua saude e seguranca com o

mesmo empenho com que arriscam suas vidas por outras pessoas.
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1. LesOes por inalacdo de fumaca

Os pulmdes e as vias aéreas sdo mais vulneraveis a lesdes
decorrentes de incéndio que outras areas do corpo, em virtude de os
sinistros, sejam ao ar livre ou confinados, apresentarem atmosfera
potencialmente toxica. Por isso, somente bombeiros treinados e
protegidos, adequadamente, devem efetuar o combate ao fogo.

Segundo o artigo “Lesdo por inalacdo de fumaca”, do Jornal de
Pneumologia (Souza, R. e outros), a lesdo inalatéria é resultante do
processo inflamatorio das vias aéreas apos a inalacdo de fumaca, sendo a
principal responsavel pela mortalidade de vitimas de queimaduras.

A presenca de lesdo inalatoria por si s6 aumenta em 20% a
mortalidade associada a extensdo da queimadura.

Existem quatro mecanismos de lesdo inalatoria associada a
incéndio:

e deficiéncia de oxigénio;
e temperatura elevada;
e particulas encontradas na fumaca; e

e (Qases toxicos associados ao incéndio.

Em todos esses casos, a prevencdo das lesbes reside no uso do
equipamento de protecdo respiratdria descrito no Modulo 3 deste manual.
Sem esse tipo de equipamento, os bombeiros estardo se expondo a
condigcdo de muito perigo.

A utilizacdo de oximetro de pulso em vitimas de intoxicacdo por
fumaca sera inuatil, pois esse tipo de equipamento ndo possui capacidade
de diferir os comprimentos de onda gerados pela oxihemoglobina ou pela
carboxihemoglobina, fornecendo valores errdneos, ou seja, altos valores da

concentracdo de oxigénio na corrente sanguinea.
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1.1. Deficiéncia de oxigénio
O processo de combustdo consome oxigénio enquanto produz
gases toxicos que ocupam o0 espaco do oxigénio ou diminuem sua
concentracdo. Quando a concentracdo de oxigénio é menor que 18% o
Corpo comeca a reagir, aumentando a frequéncia respiratoria.
Sao sinais e sintomas da deficiéncia de oxigénio:
e diminuicdo da coordenacdo motora;
e tontura;
e desorientacéo;
e dor de cabeca;
e exaustao;
e inconsciéncia; e

e morte.

Além dos incéndios, a deficiéncia de oxigénio pode ocorrer em
ambientes confinados, como silos ou comodos protegidos por sistema de

extin¢do de incéndio por gas carbodnico (CO,), apds 0 seu acionamento.

1.2. Temperatura elevada

A acdo decorrente da temperatura da fumaca inalada raramente
provoca lesdes abaixo da laringe. Apesar de possuir alta temperatura, a
fumaca tende a ser seca, o que diminui muito o potencial de troca de
calor.

As lesbes em vias aereas superiores (nariz e boca) sdo
caracterizadas pela presenca de vermelhidédo, inchago e feridas, podendo
haver sangramento local ou mesmo obstrucdo da area atingida. Se a

fumaca estiver misturada a vapor umido, o dano é ainda maior.
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A entrada repentina de ar quente nos pulmdes pode causar
gueda de pressdo e falha do sistema circulatério. Também pode ocorrer
edema pulmonar, que é o inchago por acumulo de fluidos nos pulmdes,

levando a morte por asfixia.

O tratamento de vitimas de incéndio é sempre
intra-hospitalar. Em todos os casos, havera
necessidade de transporte ao hospital com
urgéncia.

O dano aos tecidos respiratérios causado pelo ar quente néo €

revertido, imediatamente, pela inalacéo de ar fresco.

1.3. Particulas encontradas na fumaca

A fumaca produzida pelo incéndio é uma suspensdo de
particulas de carbono, alcatréo e poeira, flutuando numa combinacdo de
gases aquecidos. As particulas fornecem uma area para condensacdo de
alguns dos gases da combustdo, especialmente acidos organicos e
aldeidos.

Algumas dessas particulas suspensas na fumaca sdo apenas
irritantes, mas outras podem ser letais. O tamanho das particulas
determina o quanto elas irdo penetrar no sistema respiratorio

desprotegido.

1.4. Gases toxicos associados ao incéndio
Como dito anteriormente, o incéndio propicia a exposicdo do
organismo a combinacgfes de gases irritantes e toxicos.
A inalagdo de gases toxicos pode ocasionar varios efeitos
danosos ao organismo humano. Alguns dos gases causam danos diretos

aos tecidos dos pulmdes e as suas fungdes. Outros gases ndo provocam
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efeitos danosos diretamente nos pulmdes, mas entram na corrente
sanguinea e chegam a outras partes do corpo, diminuindo a capacidade
das hemacias de transportar oxigénio.
Os gases toxicos liberados pelo incéndio variam conforme quatro

fatores:

e natureza do combustivel;

e calor produzido;

e temperatura dos gases liberados; e

e concentracdo de oxigénio.

Os principais gases produzidos sdo o mondxido de carbono
(CO), dioxido de nitrogénio (NO,), dioxido de carbono (CO,), acroleina,
diéxido de enxofre (SO,), acido cianidrico (HCN), acido cloridrico (HCI),

metano (CH,) e amonia (NH.,).

1.4.1 Monoxido de Carbono (CO)

O monodxido de carbono (CO) é o produto da combustdo que
causa mais mortes em incéndios. E um gas incolor e inodoro presente em
todo incéndio, mas principalmente naqueles pouco ventilados.

Nos incéndios, em geral, quanto mais escura a fumaca, mais
monoxido de carbono esta sendo produzido por causa da combustéo

incompleta.

A fumaca escura é rica em particulas de
carbono e monéxido de carbono, devido a
combustdo incompleta do material.

O perigo do monoxido de carbono reside na sua forte

combinacdo com a hemoglobina, cuja funcdo é levar oxigénio as células
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do corpo. O ferro da hemoglobina do sangue junta-se com o0 oxigénio
numa combinacédo quimica fraca, chamada de oxihemoglobina.

A principal caracteristica do monoxido de carbono é de
combinar-se com o ferro da hemoglobina tdo rapidamente que o oxigénio
disponivel ndo consegue ser transportado. Essa combinacdo molecular é
denominada carboxihemoglobina (COHb). A afinidade do mondxido de
carbono com a hemoglobina é aproximadamente na ordem de 200 a 300

vezes maior que a do oxigénio com ela.

O monoxido de carbono ndo age sobre o corpo, mas
impede que 0 oxigénio seja transportado pelo sangue
ao cérebro e tecidos. Por isso, a exposicao ao gas deve
ser imediatamente interrompida.

A concentracdo de mondxido de carbono no ar acima de 0,05%
(500 partes por milhdo) pode ser perigosa. Quando a porcentagem passa
de 1% (10.000 partes por milh&o) pode acontecer perda de consciéncia,
sem que ocorram sintomas anteriores perceptiveis, podendo provocar
convulsdes e a morte.

Mesmo em baixas concentragdes, o bombeiro ndo deve utilizar
sinais e sintomas como indicadores de seguranca. Dor de cabeca, tontura,
nausea, vomito e pele avermelhada podem ocorrer em concentracoes

variadas, de acordo com fatores individuais.

1.4.2 Dioxido de Carbono (CO,)
E um gas incolor e inodoro. N&o é tdo toxico como o CO, mas
também é muito produzido em incéndios e a sua inalacdo, associada ao
esfor¢o fisico, provoca um aumento da frequéncia e da intensidade da

respiracao.
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Concentracdes de até 2% do gas aumentam em 50% o ritmo
respiratorio do individuo. Se a concentracdo do gas na corrente sanguinea
chegar a 10%, pode provocar a morte.

O gas carbonico também forma com a hemoglobina a
carboxihemoglobina, contudo, com uma combinacdo mais fraca que a
produzida pelo monoxido de carbono. Os efeitos danosos ao organismo,
predominantemente, decorrem da concentracdo de carboxihemoglobina
no sangue.

A alta concentracdo de carboxihemoglobina produz privacéo de

oxigénio, a qual afeta, principalmente, o coracdo e o cérebro.

1.43 Acido Cianidrico (HCN)

E produzido a partir da queima de combustiveis que contenham
nitrogénio, como os materiais sintéticos (1&, seda, nylon, poliuretanos,
plasticos e resinas).

E aproximadamente vinte vezes mais toxico que o monoxido de
carbono. Assim como o CO, também age sobre o ferro da hemoglobina
do sangue, além de impedir a producdo de enzimas que atuam no
processo da respiracdo, sendo, portanto, definido como o produto mais
toxico presente na fumaca.

Da mesma forma que o CO, pode produzir intoxicacbes graves,
caracterizadas por disturbios neuroldgicos e depressdo respiratoria, até
intoxicagOes fulminantes, que provocam inconsciéncia, convulsdes e obitos

em poucos segundos de exposicao.

O &cido cianidrico € o produto mais
toxico presente na fumaca.
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1.4.4 Acido Cloridrico (HCI)
Forma-se a partir de materiais que contenham cloro em sua
composi¢do, como o PVC. E um gas que causa irritacido nos olhos e nas
vias aéreas superiores, podendo produzir distarbios de comportamento,

disfuncdes respiratorias e infeccdes.

1.4.5 Acroleina
E um irritante pulmonar que se forma a partir da combustdo de
polietilenos encontrados em tecidos. Pode causar a morte por

complicacBes pulmonares horas depois da exposicao.

1.4.6 Amonia

E um gés irritante e corrosivo, podendo produzir queimaduras
graves e necrose na pele. Os sintomas a exposi¢éo incluem desde nausea e
vOmitos até danos aos labios, boca e esdfago.

Bombeiros contaminados por aménia devem receber tratamento
intensivo, ser transportados com urgéncia para um hospital, sem utilizar
agua nem oxigénio no pré-atendimento.

A tabela a seguir apresenta os efeitos de outros gases, que

também podem estar presentes na fumaca.
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Tabela 1 - Efeitos de alguns gases sobre 0 organismo

Gas

Origem

Efeitos

toxicoldgicos

Dioxido de carbono (CO,)

Monéxido de carbono (CO)
Oxidos de nitrogénio (NO2e NO)

Acido cianidrico (HCN)
Acido sulfidrico (H:S)

Acido cloridrico (HCI)

Acido bromidrico (HBr)
Acido fluoridrico (HF)
Dioxido de enxofre (SO,)

Isocianatos

Acroleina e outros aldeidos

Ambdnia (NHs)

Hidrocarbonetos aromaticos
(benzeno e seus derivados)

Produto comum em combustéo

Nao é toxico,
diminui o
oxigénio
respiravel

Produto comum em combustéo

Veneno asfixiante

Combustdo de materiais a base de
nitrato, celulose e téxtil

Irritante
respiratorio

Nylon (poliamida), poliuretano,
poliacrilonitrila, borracha, seda

Veneno asfixiante

. Téxico, com

Compostos contendo enxofre, oleo .
~ cheiro
cru, la
repugnante

Cloreto de polivinil, alguns Irritante
materiais retardantes ao fogo respiratorio
Alguns materiais retardantes ao Irritante

fogo

respiratorio

Polimeros que contenham flGor

Téxico e irritante

Materiais que contenham enxofre

Irritante muito
forte

Polimeros de poliuretanos

Irritante
respiratorio

Produto comum em combustéo

Irritante
respiratorio

Borracha, seda, nylon,
normalmente em baixa
concentracdo em incéndios em
edificios

Irritante

Produtos comuns na combustéo

Cancerigeno

Fonte: Tactical Firefighting, 2003.



Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal 11

1.5. Ingesté@o de leite em casos de intoxicacao profissional

Entre pessoas que trabalham com tintas, vernizes, solventes,
poeiras e fumacas € comum a crenca de que o consumo de leite protege o
organismo de elementos nocivos.

Como alimento, o leite possui muitas qualidades necessarias ao
organismo humano. Entretanto, em condicdo de incéndio, pode provocar
dores abdominais, diarréia, vomitos e coceiras pelo corpo.

N&o ha, até o momento, nenhum estudo cientifico que comprove
0 poder antitdxico do leite. Portanto, sua utilizagdo pelos bombeiros
afetados por incéndio ndo deve ser admitida, a menos que sob prescricdo

médica, apo6s atendimento intra-hospitalar.
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2. Estresse ou fadiga pelo calor

O grau de conforto humano em um ambiente depende da
umidade, temperatura e velocidade do ar.

Em condicbes de temperatura alta, como o caso de incéndios, 0
bombeiro tende a diminuir 0s seus movimentos, mesmo que
inconscientemente. A capacidade muscular se reduz, o rendimento
diminui e a atividade mental se altera, podendo haver perturbagdo da sua
coordenacgao sensorio-motora.

A frequiéncia de erros e acidentes tende a aumentar, pois o nivel
de vigilancia diminui, principalmente, a partir de uma temperatura
ambiente de 30 °C. Incéndios urbanos podem atingir 1000 °C no nivel do
teto.

Se for associada alta temperatura ambiente com esforgo intenso,
condigdes comuns em incéndios estruturais, o tempo serd fator
determinante para a eficiéncia dos bombeiros no combate.

A exposicdo prolongada for¢a o organismo e, ainda que ndo se
sofra queimadura ou intoxicagdo por fumaca, é possivel que o bombeiro
apresente um quadro de estresse ou fadiga intensa.

O proprio equipamento de protecdo individual e respiratoria
(EPI/EPR) é pesado, incomodo, quente e limita os movimentos. Porem ¢
a unica forma de protecdo contra os efeitos danosos dos componentes do
incéndio. Acostumar-se a usa-lo diminui o estresse causado por seu porte.

Cada bombeiro deve saber identificar, em si mesmo e nos
demais componentes da guarnigdo, os sintomas de estresse ou fadiga pelo
calor. Os comandantes de socorro e chefes de guarni¢do devem ter o
controle do tempo e das condigdes sob as quais os bombeiros, sob sua
responsabilidade, estdo atuando, para revezamento do pessoal no

combate, de forma eficiente.
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Tabela 2 - Efeitos do organismo de acordo com o tempo de esforgo

Tempo Efeitos

Tolerancia muscular reduzida
Capacidade mental afetada
Baixa compreensdo
Baixa retenc¢do de informacéo
Caimbras
Fadiga
Perda de forga
ApOs duas horas Coordenacdo motora reduzida
Dor de cabeca
Nausea
Atordoamento
Colapso
Em um estagio avancado Inconsciéncia
Morte

Em menos de uma hora

Fonte: Tactical Firefighting, 2003.

Constituem tipos de estresse ou fadigas pelo calor:
e caimbras;
e exaustdo pelo calor;

e golpe de calor.

2.1. Cédimbras

Sao espasmos musculares doloridos, geralmente nos musculos da
coxa, que ocorrem depois de um exercicio vigoroso, no qual esses
musculos tenham sofrido uma intensa demanda fisica.

As cdimbras ndo ocorrem somente em ambientes quentes, nem
atingem somente individuos sedentarios, mas aparecem, com frequéncia,
no combate a incéndio.

A ciéncia médica ndo tem certeza da causa das caimbras, mas
hé indicios de que sejam causadas pela perda de agua e sais minerais do

organismo, por meio do suor produzido durante exercicios,
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particularmente, com o aquecimento do ambiente. A perda do suor causa

mudanca do balanco eletrolitico no corpo.

A desidratacdo também pode ter uma fungdo no

desenvolvimento das caimbras.

Uma ingestdo excessiva de agua, com a finalidade
de repor o liquido perdido pelo corpo, pode
ocasionar uma transpiracdo excessiva.

Uma das maneiras mais recomendadas para evitar a fadiga dos

musculos e minimizar as cdimbras ainda é o treinamento fisico, constante

(regular) e adequado do bombeiro.

Um quadro de cdimbra no bombeiro pode ser tratado com as

seguintes medidas:

remover o individuo do ambiente quente e coloca-lo em
repouso em um local arejado;

afrouxar e remover roupas em excesso;

descansar 0s musculos com cdimbras, mantendo o
bombeiro sentado, caso esteja consciente, ou deitado sobre
0 lado esquerdo, monitorando o0s sinais vitais e a
respiracdo, se estiver inconsciente. Colocar o membro
afetado mais alto que o corpo;

aplicar compressas umidas sobre 0os musculos em espasmos
ajuda a aliviar a sensacdo da caimbra;

alongar a area afetada, quando este tratamento néo causar
mais dores do que a acdo da caimbra;

se estiver consciente, pode-se lhe dar agua ou uma solugéo
diluida e balanceada de eletrélitos (existem solugbes desse

tipo comercializadas em supermercados, também chamadas
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de isotbnicos) ou soro de reidratacdo oral (repondo o sodio,
potassio e liquido perdido);

e ndo ministrar tabletes de sal ou liquidos com alta
concentracdo de sal — vitimas com caimbras tém uma
reserva de eletrolitos em seu organismo que ndo estéo
distribuidos corretamente. Repousando, o0s eletrolitos
poderdo atingir o equilibrio adequado, resolvendo o

problema.

2.2. Exaustéo pelo calor

A exaustdo pelo calor também é chamada de prostracdo ou
colapso pelo calor e ocorre quando o corpo perde muita agua e eletrolitos
pela transpiracdo, podendo evoluir para um quadro de choque
hipovolémico, o qual serd mostrado posteriormente.

A transpiracdo é um efetivo mecanismo de refrigeracdo corporal,
devido a evaporacdo do suor pelo corpo. Pessoas cobertas por roupas
espessas, como as de combate a incéndio, transpiram abundantemente.

Individuos que desenvolvem a exaustdo pelo calor podem ser
acometidos por choque hipovolémico moderado.

O choque hipovolémico ocorre quando ha uma falha do sistema
circulatorio em fornecer sangue suficiente para todas as partes vitais do
corpo.

Com o calor, o organismo perde agua pelo mecanismo da
sudorese. Ha a dilatacdo dos vasos sanguineos mais proximos da
superficie da pele, para dissipar o calor adicional.

A frequéncia dos batimentos cardiacos ¢ aumentada para suprir
essa necessidade ocasionando a contracdo de alguns mdusculos e do

sistema digestivo. Essa reacdo de contracdo muscular é para manter o
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fluxo sanguineo para o cérebro, coracdo e pulméo que sdo extremamente
sensiveis a falta de oxigénio.

Dai ocorre o aumento da frequiéncia respiratéria, para tentar
aumentar a captacdo de oxigénio da atmosfera e acelerar a eliminagéo do
gas carbonico.

A contracdo dos vasos sanguineos da pele produz palidez, por
falta da compensacdo de fluxo sangiliineo para os Orgdos vitais e para
dissipar o calor, diminuindo a temperatura e o enchimento capilar.

Quando esses mecanismos comecam a falhar, a vitima
desenvolve queda na pressdo arterial e comeca a apresentar alteracGes da
funcdo do cérebro e de outros 6rgdos por falta de oxigénio. Se o estado de
choque néo for tratado, sera fatal.

Os sinais e sintomas da exaustdo pelo calor incluem severas
cdimbras, usualmente no abddmen e nas pernas. Os demais sintomas sao
semelhantes aos da hipovolemia:

e pele fria e pegajosa;

e face acinzentada;

e sensacdo de fraqueza, tontura e languidez;

e nauseas ou dores de cabeca;

e sinais vitais que podem estar normais, mas com pulso
rapido;

e temperatura usualmente normal ou ligeiramente alta, mas

raramente passando de 40 °C.

As vitimas devem ser removidas prontamente para um
ambiente fresco.
Toda roupa apertada tera de ser afrouxada e o excesso de

roupas retirado.
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A vitima deve deitar-se, urgentemente, e inalar oxigénio. Além
disso, ela precisara ser transportada com urgéncia ao hospital, podendo
ser administrado liquido com eletrélitos por via oral, se estiver

consciente, ou endovenosa, se 0 quadro for de inconsciéncia.

2.3. Golpe de calor
E a enfermidade mais rara, porém a mais séria decorrente da

exposicao ao calor seco do incéndio e tem sintomas similares a insolagéo.

O golpe de calor ocorre quando o corpo €
submetido a mais calor do que pode suportar,
fazendo com que o organismo perca a capacidade
de regular a temperatura.

Como o mecanismo normal para liberar o excesso de calor é a
transpiragdo, o calor corporal é entdo liberado rapidamente, destruindo
0s tecidos e resultando em morte.

Sem o devido tratamento, o golpe de calor pode ser fatal.

O golpe de calor pode ocorrer também durante uma atividade
fisica rigorosa, particularmente em ambientes fechados, pobres em
ventilacdo e umidade.

Os sintomas séo:

e pele vermelha, quente e seca,

e temperatura corporal muito elevada, acima de 40 °C;
e vOMItos;

e convulsoes;

e contracdes musculares;

e respiracdo profunda, seguida de superficial;

e pulso rapido e forte, sequido de pulso fraco;
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e fraqueza;
e escassez ou auséncia de transpiracgao;
e pupilas dilatadas;

e perda da consciéncia, podendo levar ao coma.

Percebe-se entdo que os sintomas sdo contrastantes com os de
exaustdo pelo calor. Porém, pode evoluir da exaustdo pelo calor para o
golpe de calor, havendo retengdo da umidade na pele, quando o individuo
ndo mais transpira e a pele permanece umida.

O calor corporal é liberado rapidamente no paciente com golpe
de calor. A vitima tem uma queda do nivel de consciéncia, e
conseqiientemente, diminui a reagdo a estimulos, pois entra em coma.

Como o pulso é rapido e forte, o individuo passa a ficar
inconsciente, evoluindo para uma pulsacdo fraca e diminuindo a presséo
sanguinea.

O golpe de calor ¢ uma emergéncia que ameaca a vida. Por isso,
deve ser tratada no hospital, sem demora no atendimento.

A recuperacdo do paciente dependera da velocidade e do vigor
com que o tratamento é administrado. O corpo deve ser resfriado, por
gualquer meio que esteja disponivel.

Na cena do incéndio, a vitima deve ser removida do ambiente
quente, deslocada para a viatura de atendimento pré-hospitalar e
colocada sob 0 méaximo de refrigeragéo.

As roupas do paciente devem ser removidas, colocando-lhe
toalhas ou lengois molhados. Para isso, pode-se envolvé-lo, sem presséo,
com um pano e molha-lo com a propria mangueira da viatura,
transportando-o, imediatamente, ao hospital.

A ambulancia deve dar uma noticia prévia ao hospital sobre o

problema, para que se prepare um banho com &gua gelada logo na
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chegada do paciente. Se houver a possibilidade de aplicar bolsas de gelo,
deve-se aplica-las nas axilas, punhos, tornozelos, virilha e pescoco, além

de ministrar oxigénio.
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3. Queimaduras

Entende-se por queimadura a acdo direta ou indireta do calor
sobre a pele do organismo humano.

As queimaduras configuram importante causa de mortalidade,
pois tornam o organismo mais vulneravel a infeccbes que podem
ocasionar maiores danos, como febre, complicacbes neuroldgicas e
oftalmoldgicas.

As queimaduras podem ocorrer:

e pela agdo direta das chamas;

e pelo contato com fumaca e gases quentes — decorrentes das
caracteristicas (movel e quente) da fumaca e dos gases
provenientes do ambiente incendiado;

e pelo contato com liquidos ou vapores quentes;

e pelo contato com superficies aquecidas;

e em decorréncia de choques elétricos — quando a corrente
elétrica é transformada em calor pelo efeito Joule (esse tipo

ocorre com menos frequéncia).

Além disso, as queimaduras resultam em um consideravel
aumento da parcela da populagdo com deficiéncia fisica, devido as
sequelas. Dentre as mais graves, estdo a incapacidade funcional
(especialmente quando atinge as maos), as deformidades estéticas
(sobretudo da face), além dos danos de ordem psicossocial.

A principal causa de queimaduras em bombeiros ainda é o uso
do EPI incompleto ou mal colocado, deixando partes da pele expostas, ou
ainda EPI inadequado para combate a incéndio, como o caso das luvas de

raspa de couro.
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As manifestagdes locais mais importantes nas queimaduras sao:
e ndao eliminacdo de toxinas - ndo ha producéo de suor;
e formacédo de substancias toxicas;
e dor intensa que pode levar ao choque;
e perda de liquidos corporais; e
e destruicdo de tecidos e infeccdo, comprometendo assim a

integridade funcional da pele.

Fonte: Grimwood, 2003

Figura 1 — Perda de membro por queimadura causada por EPI inadequado

As queimaduras por acdo das chamas costumam ser mais
profundas e, usualmente, acompanhadas de danos causados pela inalacéo
de fumaca.

A ferida da queimadura é inicialmente estéril, porém o tecido
queimado rapidamente € colonizado por bactérias, logo existe a
necessidade de que os bombeiros mantenham as suas vacinas em dia,
principalmente, a antitetanica.

A partir dai, o organismo reage ocasionando uma cicatrizagio

com uma pele enrijecida, e consequentemente, com um dano a circulacéo.



Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal 23

Em queimaduras superiores a 40% da extensdo corpdrea, a
imunidade cai, levando a uma infeccdo generalizada, podendo provocar a
morte.

Acima de 70%, as chances de sobrevivéncia da vitima séo
minimas.

Outros fatores complicadores para a saude do queimado sdo:

e idade - quanto mais velho, mais dificuldade de resposta e
adaptacdo do organismo a alguma complicacdo, ou seja,
menos condigdes de responder ao tratamento;

e existéncia de doencas prévias;

e simultaneidade de condi¢bes agravantes;

e inalacdo de fumaga.

A magnitude do comprometimento das funcdes da pele em
consequéncia de uma queimadura depende do agente causador, da
extensdo e profundidade (ou grau) da lesdo, da localizacdo da

gueimadura no corpo do individuo e do tempo decorrido apos a leséo.

3.1. Profundidade
A profundidade da queimadura depende da intensidade do
agente térmico — se é gerador ou transmissor de calor — e do tempo de
contato com a pele. A profundidade é um fator determinante do
resultado estético e funcional da queimadura e pode ser avaliada em

graus.
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Tabela 3 - Classificacdo das queimaduras segundo a profundidade

Severidade da Efeitos
gueimadura

Compromete apenas a epiderme

Apresenta vermelhidéo, calor e dor

L Nao ha formacéo de bolhas

Primeiro grau
Evolui com descamacédo em poucos dias
Regride sem deixar cicatrizes

Repercussao sistémica desprezivel

Compromete totalmente a epiderme e parcialmente a derme

Apresenta dor, vermelhidé&o, inchago, bolhas, erosédo ou ulceracdo
Segundo grau Ocorre regeneracao espontanea da pele

Cicatrizacdo mais lenta (2 a 4 semanas)

Pode deixar seqlelas: diferenga na cor da pele (ha queimadura mais
superficial) e cicatriz (na queimadura mais profunda)

Destroi todas as camadas da pele, atingindo até a regido subcutanea,
podendo atingir tenddes, ligamentos, musculos e 0ss0s
) Causa lesdo branca ou marrom, seca, dura, inelastica
Terceiro grau .
E indolor
Nao ha regeneracdo espontanea, necessitando de enxertia

Eventualmente, pode cicatrizar, porém com retracédo das bordas

Fonte: Primeiro atendimento em queimaduras e abordagem do dermatologista

3.2. Extensao
Nas primeiras horas apos a lesdo, 0os maiores riscos para a
vitima de queimadura dependerdo, fundamentalmente, da extensdo, ou
seja, da area do corpo afetada. Quanto maior a regido afetada, maior a

repercussao sistémica, devido a perda da pele.

3.2.1 Queimaduras maiores e menores
Para avaliacdo da extensdo, as queimaduras sdo classificadas em
maiores e menores, ou pode-se calcular a porcentagem atingida da area

de superficie corporal total, pela regra dos nove.
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Queimaduras menores sdo as superficiais ou pouco profundas, ou
seja, de primeiro e segundo grau, envolvendo pequenas partes do corpo,
sem danos respiratorios, de face, maos, pes, virilha, coxas, nadegas ou
articulacgoes.

Queimaduras maiores sao:

e de terceiro grau;

e de segundo grau envolvendo uma éarea total ou critica do
corpo;

e de primeiro grau que cubram uma area extensa;

e (ualquer queimadura que envolva face ou sistema

respiratorio.

3.2.2 Regra dos nove
A regra dos nove atribui a cada area do corpo uma porcentagem
aproximada, sobre a area total da pele. Dessa forma, € possivel calcular a
porcentagem do corpo atingida pela queimadura e, a partir disso,

direcionar o tratamento do paciente.
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Tabela 4 - Regra dos nove

De frente De costas
9% - rosto 9% - parte superior das
9% - térax costas

9% - abdomen

9% - perna direita
9% - perna esquerda
9% - os dois bragos

1% - 6rgéos genitais

9% - parte inferior das

costas
9% - perna direita
9% - perna esquerda

9% - os dois bragos

55% - subtotal

45% - subtotal

55% (frente) + 45% (costas) = 100% da area do corpo.

3.3. Localizagéo

Em razdo dos

riscos estéticos

e funcionais, sdo mais

desfavoraveis as queimaduras que comprometem face, pesco¢o e maos.

Além disso, as localizadas em face e pesco¢o costumam estar, mais

freqUentemente,

associadas a inalacdo de fumaca. As queimaduras

proximas aos orificios naturais, como boca e ouvido, apresentam maior

risco de contaminacao.
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4. Choques elétricos

Em quase toda edificagdo havera a presenca de energia elétrica.

Este tdo importante elemento na vida do ser humano expde o
bombeiro e as vitimas ao risco de choque elétrico, podendo até leva-los a
Obito, seja pelo contato direto com materiais energizados (fios,
equipamentos eletro-eletrénicos, etc.), seja pela conducéo elétrica, quando
se esta combatendo o incéndio com agua ou espuma, uma vez que ambas
conduzem eletricidade.

Para ressaltar a importancia da protecdo do bombeiro contra
choques elétricos é preciso expor, brevemente, os perigos da eletricidade.

Todas as atividades biologicas do corpo sdo estimuladas ou
controladas por impulsos de corrente elétrica. Se essa corrente fisioldgica
interna somar-se a uma outra corrente de origem externa, devido a um
contato elétrico, ocorrera no organismo uma alteragdo das fungdes vitais

normais que pode levar o individuo & morte.

4.1. Principais efeitos do choque elétrico
Os principais efeitos que uma corrente elétrica externa produz
no corpo humano sdo: tetanizacdo, queimadura e complicagdes cardio-

respiratorias.

4.1.1 Tetanizagao
Tetanizacéo € a paralisia muscular provocada pela circulacdo de
corrente através dos nervos que controlam os masculos. As freqiéncias
usuais de 50 e 60 Hz sd@o suficientes para causar uma tetanizacéo
completa.
A corrente supera 0s impulsos elétricos que sdo enviados pela

mente e os anula, podendo bloguear um membro ou o corpo inteiro. De
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nada vale, nesses casos, a consciéncia do individuo e a sua vontade de
interromper o contato.

Com uma intensidade de corrente de 20 a 500 mA ocorre a
paralisia estendida entre os muasculos do torax, com sensacédo de falta de
ar e tontura, com possibilidades de fibrilacédo ventricular.

Uma pessoa em contato com uma peca sob tensdo pode ficar
“grudada” a ela no periodo em que durar a diferenca de potencial, a qual,
dependendo da duracdo, pode levar a inconsciéncia e até a morte.

O limite de largar é o valor maximo de corrente que uma
pessoa, tendo a médo um objeto energizado, pode ainda larga-lo.

Estudos mostram que para essa grandeza, em corrente alternada
de 50 a 60 Hz, os valores se situam entre 6 e 14 mA em mulheres (meédia
de 10 mA) e entre 9 e 23 mA em homens (média de 16 mA). Em corrente
continua, foram encontrados os valores médios de 51 mA em mulheres e
76 mA em homens.

Correntes inferiores ao limite de largar, mesmo as mais baixas,
muito embora ndo produzam alteragdes graves no organismo, podem dar
origem a contragcbes musculares violentas e, indiretamente, causar
acidentes como quedas, ferimentos causados por partes moveis de
maquinas ou movimentos bruscos, que levam a outros riscos.

Correntes superiores ao limite de largar, mas com pouca
intensidade, podem causar uma parada respiratéria se a corrente for de
longa duracdo. Essas correntes produzem sinais de asfixia, gracas a
contracdo de musculos ligados a respiragdo e/ou a paralisia dos centros
nervosos que comandam a fungdo respiratoria. Se a corrente permanece, a
pessoa perde a consciéncia € morre por asfixia.

A tabela abaixo apresenta uma relacdo entre a quantidade de
corrente recebida e a reacdo, quando uma corrente flui da méo ao pé por

apenas um segundo.
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Tabela 5 - Efeitos da corrente elétrica no corpo humano

29

Corrente

Reacéo

Abaixo de 1 mA

1 mA

5mA

6 a 25 mA (mulher)

9 a 30 mA (homem)

50 a 150 mA

1.000 a 4.300 mA

10.000 mA

Geralmente néo é perceptivel.

Leve formigamento.

Um pequeno choque é sentido, ndo dolorido, mas
incbmodo. A maioria das pessoas consegue largar. Forte
reacdo involuntaria pode levar a ferimentos.

Choque doloroso. Perda de controle muscular

Limite de largar. O individuo ndo consegue se soltar,
mas pode ser jogado para longe do circuito, se o
musculo extensor for estimulado.

Dor extrema, parada respiratéria contracdo muscular
grave. Morte possivel.

Cessa 0 batimento ritmado do coracdo. Ocorre
contracdo muscular e dano ao nervo. Morte provavel.

Parada cardiaca. Queimaduras graves. Morte
presumivel.

Fonte: OSHA 3075 - Controlling Electrical Hazards - 2002

4.1.2 Queimaduras

A passagem da corrente elétrica pelo corpo humano &

acompanhada do desenvolvimento de calor, por efeito Joule, podendo

produzir queimaduras.

Quanto maior a intensidade de corrente e mais longo o tempo

pelo qual a corrente permanece,

mais graves sdo as queimaduras

produzidas. Além disso, as queimaduras sdo mais intensas nos pontos de

entrada e saida da corrente elétrica pelo corpo.

Nas altas tensbes, o calor produz a destruicdo de tecidos

superficiais e profundos, bem como o0 rompimento de artérias com

consequiente hemorragia e destruicdo dos centros nervosos.
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As gqueimaduras produzidas por correntes elétricas sdo internas,
profundas e de dificil cura. Cabe destacar que, apesar da pele

aparentemente normal, os musculos podem apresentar necrose profunda.

4.1.3 Complicacdes cardio-respiratdrias

O coracgdo e controlado por impulsos elétricos. No entanto, se a
atividade elétrica fisiologica normal acrescenta-se uma corrente elétrica
de origem externa e, muitas vezes, maior que a corrente bioldgica, € facil
imaginar o que sucede com o equilibrio elétrico do corpo.

As fibras do coracdo passam a receber sinais elétricos excessivos
e irregulares e as fibras ventriculares ficam superestimuladas de maneira
cadtica e passam a contrair-se desordenadamente (uma independente da
outra), de modo que o coragdo ndo possa mais exercer sua funcdo de
bombeamento do sangue.

E a fibrilagdo ventricular a responsavel por muitas mortes
decorrentes de acidentes elétricos, na qual as fibras musculares do
ventriculo vibram desordenadamente, estagnando o sangue dentro do
coracdo. Dessa maneira, ndo ha irrigacdo sanguinea pelo corpo, a pressao
arterial cai a zero e a pessoa desmaia, em estado de morte aparente.

A fibrilacdo ventricular ¢ acompanhada de parada respiratéria
da vitima. O periodo vulneravel corresponde a uma parte relativamente

pequena do ciclo cardiaco (10 a 20%).

4.2. Prevencdo de choque elétrico durante o socorro
E comum que incéndios danifiguem a fiagcdo, deixando fios
elétricos expostos que podem causar acidentes ou servir de fonte de
ignicdo para novos focos. Sempre que possivel, a eletricidade da
edificacdo deve ser desligada. E deve-se evitar, sempre, tocar ou encostar

na fiagao.
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O desligamento da energia elétrica deve levar em conta as
demais circunstancias do evento, como a necessidade de se retirar as
vitimas pelos elevadores ou o caso de incéndios em edificacdes
hospitalares, com equipamentos que ndo podem ser desligados.

Quando tomada a decisdo de manter a energia elétrica ligada, €
imprescindivel que todos os bombeiros estejam cientes disso e 0s
beneficios superem os riscos. Um croqui e a designacdo de chefes por area
ajudam a organizar os esforcos de combate.

Normalmente, quando o incéndio se relaciona com fenémenos
termoelétricos, os disjuntores desarmam-se automaticamente. Porém, isso
ndo é garantia de que a energia esteja desligada.

Sempre que for necessario lidar com eletricidade, deve-se utilizar

luvas de protecdo especificas e outros materiais isolantes.

4.3. Principais condutas em caso de choque elétrico

e Interromper, imediatamente, o contato da vitima com a
corrente elétrica, desligando a eletricidade na chave
especifica da area ou na chave geral do local.

e N&o encostar na vitima, se ndo conseguir desligar a
corrente elétrica.

e Afastar a vitima do contato com a eletricidade, utilizando
material isolante, seco, como borracha, madeira ou
plasticos.

e Realizar reanimagdo cardiopulmonar se necessario e
remover a Vvitima para um hospital, mantendo a
observacdo de seus sinais vitais (respiracdo e batimentos

cardiacos).
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5. Colapso estrutural decorrente de incéndio

5.1. Anomalias em edificacbes
Todos os materiais que compdem as construgdes sdo susceptiveis

a alteracbes por diversos motivos, sejam eles fatores naturais, humanos

ou construtivos.
Diante dessas situacdes, as edificagbes podem sofrer algumas

deformagbes ou patologias, que a partir daqui serdo denominadas

anomalias, dentre as quais 0s bombeiros podem identificar:
e rachaduras (também conhecidas como trincas ou fissuras);
e vazamentos e infiltragdes;
e corrosdo de ferragens;
e recalques;
e desplacamento de revestimentos; e

e problemas em marquises.
5.1.1 Rachaduras, trincas ou fissuras
Sdo aberturas de maior ou menor extensdo nas superficies das

construcdes (paredes, tetos e lajes), as quais sdo classificadas quanto:

Tabela 6 - Tipos de rachadura

Quanto ao sentido Quanto a Quanto ao movimento
profundidade

Vertical Superficial Vivas ou ativas
Horizontal Profunda Mortas ou inativas
Diagonal Transpassante

Aleatéria ou mapeada
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Quanto ao sentido:
As rachaduras de sentido vertical, horizontal ou aleatéria séo,
geralmente, decorrentes do:
e proprio peso da estrutura;
e alteragdes climaticas;
e retracdo dos produtos a base de cimento; e

e deformagdes excessivas.

T= AT
—

Figura 2 - Exemplo de rachadura aleatéria, horizontal e vertical em paredes

Quando essas anomalias aparecem entre a alvenaria e a peca
estrutural — vigas ou pilares — provavelmente sdo motivadas pela
deficiéncia da amarragdo, que € a juncdo das paredes com as vigas.

Em geral, as fissuras diagonais, com angulacdo de
aproximadamente 45° aparecem devido a alteragdes no solo de fundacéo,
em que a edificacdo ou parte de sua estrutura diretamente envolvida
tende a se acomodar (recalques), tratando-se de um problema estrutural

mais grave.

o
~

Figura 3 - Exemplo de rachadura diagonal
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Rachaduras em diagonal em grande namero,
de rapido desenvolvimento ou em pecas
estruturais (vigas e pilares) indicam que algo
grave esta acontecendo, sendo de extrema
necessidade uma vistoria emergencial por
equipe especializada e de todo o cuidado por
parte de todos os bombeiros presentes.

Quanto a profundidade

As rachaduras superficiais ocorrem apenas sobre o0s
revestimentos dos tetos, das paredes ou das pecgas estruturais, tais como
rebocos e pinturas, ndo afetando a estrutura.

As anomalias profundas chegam a atingir a alvenaria das
construcdes (tijolos) e em caso de estruturas com armacbes de aco
(concretos armados), atingem as ferragens que estdo em seu interior.

As rachaduras transpassantes, quando em situacfes avancadas,

atravessam a estrutura afetada de um lado ao outro das paredes ou lajes.

Quanto ao movimento

As vivas ou ativas sdo assim denominadas porque se
movimentam, seja por movimentos ciclicos (expansdo e contracdo), seja
por crescimento em extensao.

As anomalias mortas ou inativas sdo aquelas que ndo se
movimentam.

Para realizar a identificacdo desses tipos de anomalias deve-se
acompanhar seu desenvolvimento por meio de métodos de controle de

aberturas.
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Vazamentos e infiltracdes

Vazamentos séo locais por onde escoam liquidos, gases e demais
produtos que passam por tubulagfes ou envasados.

Infiltracdo é o processo de passagem ou acumulo de um liquido
por um meio sélido, como uma laje ou parede.

Nos incéndios podem ocorrer ambos 0s processos, porém serao
visualizados mais facilmente os vazamentos, ja que as infiltragdes sao
processos mais longos e geralmente perceptiveis apdés um dano.

Os motivos mais comuns para a ocorréncia dessas anomalias sdo
0s rompimentos de tubulagdes, estado precario ou auséncia da
impermeabilizacdo, baixa qualidade de rejuntes de revestimentos
ceramicos (pisos e fachadas), manutencdo inadequada de reservatérios ou
tubulacoes.

Com a ocorréncia de uma ou mais situagbes anteriormente
mencionadas, pode-se iniciar uma gradativa deterioracdo dos materiais
construtivos, situacGes que podem ser agravadas durante o combate ao

incéndio, exigindo dos bombeiros atencéo e cuidados.

Durante a fase de reconhecimento, a identificacdo de
infiltracbes preé-existentes indica um fator de risco as
guarnicbes, uma vez que essas anomalias podem
enfraquecer seriamente a capacidade resistiva do
elemento estrutural.

5.1.2 Corrosao de ferragens
Conforme exposto no Modulo 1 deste manual, a corrosdo € uma
reacdo quimica lenta, na qual acontece uma deteriorizacdo gradual e
quase imperceptivel do material, exatamente como ocorre com a

ferrugem.
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As ferragens que compdem as estruturas serdo atingidas pelo
processo de corrosdo, principalmente quando ocorrem infiltracbes ou
exposicdo as intemperies.

Suas principais consequéncias sao:

e perigosa expansdo da malha de ferragens, causando trincas
e desagregacdo, em placas ou “farelos”, do concreto que a
recobre;

e perda da seguranca das pecas estruturais (vigas, lajes,
pilares, marquises);

e perda da aderéncia entre o concreto e as ferragens;

e diminuicdo da resisténcia da estrutura; e

e ruptura da armagdo e/ou do concreto, causando o colapso

de estruturas.

No caso de incéndio, o descolamento de pedacos de concreto
sugere risco iminente para as guarnigdes. Os locais devem ser interditados
e isolados, pois tais caracteristicas sugerem acgdes de escoramento
emergencial, as quais devem ser realizadas por equipes especializadas e

treinadas.

5.1.3 Recalques
S@o rebaixamentos de terra no que se refere as fundacgdes, as
paredes ou as pecas estruturais.
Possuem como principais caracteristicas:
e rachaduras inclinadas, verticais e horizontais,
e afundamentos de pisos,
e desnivelamentos e desaprumos,

e esquadrias emperradas; e
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e guias de elevadores desalinhadas.

Suas causas sao:

e aberturas de escavacdes proximas aquele local (como em
construcdes de novas obras);

e ¢erosdo no subsolo (vazamentos);

e vibragdes;

e tremores de terra;

e alteracdo quimica do solo;

e rebaixamento do nivel d’agua;

e carregamento mal dimensionado (todo material se deforma
guando carregado); e

e fundacdes inadequadas.

As principais consequéncias dos recalques sao:
e problemas nas fundacdes;
e seguranga estrutural da edificacdo comprometida; e

e provaveis riscos de colapsos estruturais.

Recomenda-se que seja feito:
e 0 acionamento da Defesa Civil, por meio da CIADE;
e 0 escoramento emergencial das estruturas avariadas,
realizado por equipes especializadas e treinadas;
e 0 acompanhamento da evolugdo das rachaduras (controle);
e

e a interdicdo e o isolamento do local.
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5.1.4 Desplacamento de revestimentos externos
Sdo os casos em que ocorrem o descolamento de placas de
concreto, ceramicas, rebocos e outros revestimentos de fachadas,
causando, dessa forma, um risco de queda desses materiais sobre o0s
transeuntes e usuarios dessas edificaces.
Suas principais causas sao:
e assentamento mal executado ou com materiais
inadequados;
e inadequada aplicacdo das juntas de dilatacéo;
e desrespeito as normas vigentes;
e infiltragOes deteriorando a base de revestimento;

e inexisténcia de manutencéo periddica.

Nesses casos, deve-se retirar o material em risco de queda,

guando em fachadas e executar o isolamento das areas afetadas.

5.1.5 Problemas em marquises
Marquises sdo coberturas em balanco na parte externa de uma
edificacdo, destinadas a protecdo da fachada ou a abrigos de pedestres.
Anomalias nesse tipo de estrutura geralmente sdo originarias de
suas construcdes, porem existem também outras causas como, por
exemplo, o acréscimo de cargas.
Como consequéncia, apresentam algumas caracteristicas:
e rachaduras, trincas ou fissuras;
e infiltrag0es;
e destacamento de revestimentos;
e corrosdo da armadura; e

e bordas cedendo.
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Nos casos dessas anomalias, recomenda-se 0 acionamento
imediato da Defesa Civil, além do isolamento e sinalizagéo do local.

Na marquise, a ferragem que a sustenta se localiza proxima a
superficie superior da laje e é ancorada dentro da parede adjacente a
esta. Com o escoramento, aplica-se uma forca contraria (de baixo para
cima), fazendo com que o peso préprio da laje a deforme no centro e

cause a queda. O escoramento sO deve ser feito por equipe especializada.

Como a armadura (ferragem) da marquise se concentra
na parte superior, o concreto em deformacdo no meio do
vao se rompera com facilidade com a acdo do
escoramento, causando o colapso estrutural.

5.1.6 Relacdo entre as anomalias com a ocorréncia de incéndios
estruturais
Apds a compreensdo do que sdo as anomalias, com suas causas e
consequiéncias, € possivel abordar o comportamento das edificagdes
durante e apds ocorréncias de incéndios estruturais.
Os materiais construtivos de uma edificagdo, expostos ao fogo e
as altas temperaturas, sofrem alteracfes em suas constitui¢cdes quimicas e
fisicas, podendo perder as caracteristicas de funcionalidade e

apresentarem riscos, pelo enfraquecimento de sua estrutura.

Anomalias causadas por incéndios

Em decorréncia do comportamento dos incéndios, 0os materiais
componentes das estruturas das edificacbes podem sofrer algumas
alteracdes, em seu aspecto e forma devido a exposicdo ao calor, tais

como:
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e calcinacdo (aquecimento em altissimo grau) e esfoliacéo

(esfarelamento) do concreto;
e deformagdes acentuadas das estruturas;
e concreto desagregado;
e perda da aderéncia entre o0 ago e o concreto; e

e diminuicdo da capacidade de resisténcia.

Para melhor entender as caracteristicas das anomalias que
podem ser encontradas em decorréncia dos incéndios, segue a Tabela 7,
que relaciona a evolucdo do comportamento do concreto em funcdo da

elevacdo da temperatura ambiente.

Tabela 7 - Caracteristicas das anomalias

Temperatura Perda de
em oC Cor do concreto Condicéo do concreto resisténcia
0a 200 Cinza N&o afetado 0%
300 a 600 Rosa Razoavelmente bom < 40%
Friavel (de facil
600 a 900 Rosa a vermelho  desagregagdo), com alta succédo 70%
de agua 0
900 a 1200 Cinza avermelhado Friavel 100%
> 1200 Amarelo Decomposto 100%

Fonte: Canovas (1988)

Apols a apresentacdo da tabela, pode-se afirmar que quanto
maior o tempo de exposicdo do concreto as altas temperaturas, maiores
serdo os danos as suas estruturas fisica e quimica.

Como consta da tabela, a partir dos 600 °C, temperatura
facilmente alcangada nos incéndios em compartimentos (residéncias,

apartamentos, galpdes, etc.), o concreto perde 70% de sua resisténcia.
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Dessa forma, deve-se monitorar, desde o inicio do combate ao incéndio,
as estruturas dos locais e ambientes sinistrados.

Diante de condicbes similares, os bombeiros envolvidos nas
operacdes deverdo adotar as seguintes medidas de seguranca:

e evitar jogar dgua com jatos compactos e diretamente nas
pecas estruturais (lajes, vigas, pilares);

e observar a existéncia de pontos com bolhas, fissuras,
rachaduras ou com coloracdes distintas nas paredes e tetos
de cimento ou concreto - tais sinais indicam alteracfes da
resisténcia naquela parte da estrutura;

e informar as guarni¢cfes presentes no local para, em caso de
estalos, soltura ou quedas de pedacos das construcoes,
retirarem-se 0 quanto antes do interior do ambiente;

e interditar e isolar o local e suas proximidades; e

e acionar, imediatamente, a Defesa Civil, por meio da
CIADE.

5.2. Cuidados a serem adotados no cenario do incéndio
Todos os bombeiros, independente de posto, graduagdo ou
funcdo, devem ter um comportamento pro-ativo no cenario do incéndio.
No que diz respeito ao colapso estrutural, os bombeiros devem
observar se ha:
e fissuras, rachaduras ou trincas nas paredes;
e estalos nas estruturas;
e deformagdes nas estruturas metalicas;
e desabamentos anteriores e possibilidade de novos
desabamentos; e

e buracos no piso.
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Qualquer sinal destes deve ser imediatamente reportado ao
comandante do socorro. E deve-se providenciar a retirada das vitimas e
dos bombeiros o mais rapido possivel.

Pedacos soltos do forro do teto podem causar cortes e outras
lesbes. Para preveni-los, deve-se derruba-los com um croque ou com jato

compacto.

Todo incéndio é um ambiente que oferece riscos
ao bombeiro. Antecipar-se ao risco ¢ fundamental
para sua sobrevivéncia e integridade.
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6. Panico

A origem da palavra panico é relativa ao deus da mitologia
grega, Pan; que assusta sem motivo; relacionado a susto ou pavor
repentino, as vezes, sem fundamento; que provoca uma reacao
desordenada individual ou coletiva de propagacéo rapida.

O péanico € uma sensagdo psicologica de temor, a qual se
manifesta de forma dinadmica ou estatica. E causada por uma informagéo
ou fato que extrapola a faixa de normalidade de um individuo, tornando-
se adverso em razdo do seu ndo processamento, podendo ser intensificado
por fatores emocionais.

E importante considerar que as pessoas envolvidas em um
incéndio podem ser tomadas pelo panico, e isso inclui os bombeiros. Essa
situacdo pode leva-los a uma condicéo irracional, dando vazdo a varios
instintos primitivos basicos (fuga, luta, medo). Cada pessoa apresenta
reacbes proprias, podendo ir desde o choro convulsivo e histérico ate
permanecerem estaticas, aparentemente sem reacao.

Existem varios exemplos de incéndios nos quais as pessoas, na
busca frenética e desordenada por uma saida do local sinistrado,
acabaram, infelizmente, em locais de dificil acesso para o salvamento,
como banheiros, atras de armarios, debaixo de mesas ou em locais
inundados pela fumaca, tornando-se vitimas fatais:

ASTORIA - em julho de 1963, Rio de Janeiro — 4 (quatro)
mortos e 30 (trinta) feridos;

ANDRAUS - fevereiro de 1972, Sdo Paulo - 16 (dezesseis)
vitimas fatais; e

JOELMA - fevereiro de 1974, Sdo Paulo — 188 (cento e oitenta

e oito) vitimas fatais.
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A tentativa desordenada de evasdo, impulsionada pelo desejo
unico de permanecer vivo, estabelece a “lei do mais forte” em toda sua
dimensdo, e, invariavelmente, ocorrem pisoteamentos, esmagamentos e
saltos para morte, que sdo gestos desesperados e traduzem ndo uma
tentativa de escapar, mas o ultimo esfor¢co para reduzir o martirio e os
sofrimentos da morte pelo fogo. Por esses motivos, nem sempre a vitima
facilita a agdo do bombeiro, que deve conseguir realizar uma acéo correta

de convencimento, persuasdo ou dominio das vitimas.

6.1. AcOes preventivas

As acgdes preventivas devem se desenvolver sob dois aspectos:

e na capacitagdo dos bombeiros, no exercicio de suas
atividades especificas; e

e na elaboracdo de planos de evacuacdo para 0s principais
estabelecimentos, conforme a area de cada unidade
operacional, considerando as caracteristicas e o publico a
ser atingido, proporcionando condutas educativas com o
objetivo de minimizar os efeitos do panico, em caso de
ocorréncia do incéndio.

As unidades operacionais do CBMDF, dentro da sua area de
atuacdo, juntamente com os Orgdos setoriais da Diretoria de Servigos
Teécnicos, devem implantar simulados e simulacros em edificagdes como
hospitais, creches, asilos, locais de dificil acesso para as viaturas de
combate, locais de concentragdo de publico, e outros julgados relevantes.
Tudo para desenvolver a cultura e o controle do panico, visando acfes
preventivas, avaliando o desempenho profissional dos bombeiros de forma
criteriosa e a utilizacdo dos equipamentos de acordo com observacoes

mais completas e proximas da realidade.



Corpo de Bombeiros Militar do Distrito Federal 47

Os bombeiros devem ser continuamente capacitados com
treinamentos e palestras, com o objetivo de identificar as situactes de
panico que poderdo ser encontradas nas atividades de combate a
incéndios e salvamentos, buscando prepara-los para que ndo se deixem
contagiar pelo medo e para que consigam desenvolver acbes
controladoras, capazes de transmitir e inspirar confianga nas vitimas.

Os dados obtidos por meio da execucdo desses exercicios ou
treinamentos devem formar um banco de dados nas unidades,
possibilitando a otimizagdo do desempenho nos simulados e simulacros

futuros, visando a real ocorréncia de sinistros.

6.2. Fatores estimulantes do panico

e falta de conhecimento sobre o fato gerador do estimulo — a
pessoa em panico ndo sabe o que estd realmente acontecendo;

e grande  densidade populacional no ambiente -
congestionamento nas saidas de emergéncias;

e riscos envolvidos nas atividades desenvolvidas no local — a
evacuacao de um hospital ou asilo sera mais complicada para
0s bombeiros do que em edificios residenciais;

e surgimento de atividades agressivas ou competitivas (entre
guarnicdes ou entre érgdos externos ao Corpo de Bombeiros);

e altura em que a pessoa se encontra — o que implica dizer que
guanto mais elevada estiver, mais propensa ao panico ela se
encontrara;

e aumento da temperatura ambiental — tornando a cena do
incéndio insuportavel aos presentes; e

e ocorréncia de mudancas organicas nos niveis sensoriais e

fisiologicos — cada individuo reage de uma maneira.
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6.3. Controle do panico

Em primeiro lugar, é necessario que o bombeiro tenha controle
de suas proprias emocdes, desenvolvendo também sua capacidade de
lideranca, para entdo auxiliar no controle do panico das pessoas presentes
na cena do incéndio.

Deve-se ter em mente que ndo existe um perfil Unico para todas
as vitimas, podendo ser adultos, idosos, criangas, enfermos, deficientes
fisicos, deficientes mentais ou gravidas. Logo, o bombeiro terd de analisar
esse aspecto no que se refere as caracteristicas do publico encontrado,
para sO entdo efetivar uma escolha rapida e bem direcionada da maneira
de lidar com ele.

ApoOs obter essas informacfes, terd& como base o horario e a
atividade (se residencial ou comercial) do local onde esta ocorrendo o
sinistro. A guarnicdo deve observar quais as vitimas que se apresentam
menos traumatizadas, pois elas serdo mais facilmente convencidas de que
a presenca da equipe dos bombeiros € um fator favoravel, uma vez que
sdo os individuos que 0s ajudardo a manterem-se Vivos.

Para convencer as vitimas envolvidas em um sinistro, o
bombeiro devera ser persuasivo, ao conversar com elas. De acordo com a
circunstancia, pode ser necessario 0 uso de meios estimulantes, os quais
variam desde a classica batida nas faces (com moderacdo), até a ameaca
de emprego da forca, com o intuito de dominar a(s) vitima(s), sendo
recomendado o uso da for¢a apenas em ultimo caso.

E necessario que a guarnicdo de salvamento tenha conhecimento
do seguinte:

e altura e numero de pavimentos da edificacao;
e pontos de acesso e escape do prédio;
e perigos existentes e areas de risco;

e sistemas de preventivos existentes e/ou disponiveis; e
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populacéo fixa e/ou flutuante.

6.4. Procedimentos basicos

Constituem procedimentos basicos em uma situacdo potencial de panico:

buscar a retirada das vitimas por meio da agdo de uma
equipe treinada e altamente disciplinada;

manter curiosos afastados para evitar confusdo e para que
0 bombeiro possa atuar melhor;

colocar as vitimas sob o comando de socorrista. Esse
bombeiro demonstrard a elas que controla a situacio,
preferencialmente mediante uma postura tranquila, mas
com a firmeza necessaria, transmitindo, sempre que
possivel, mensagens curtas, porém expressivas, realizando,
de acordo com a necessidade, determinadas agfes de efeito
psicoldgico;

se estiver proximo as vitimas e desejar conduzi-las para um
local de escape, retire todo o grupo de uma forma
organizada e ndo permita conversas durante a conducéo, a
fim de evitar o risco de perda do controle sobre os
elementos do grupo;

se, durante a conducdo das vitimas, estiver escuro,
determine que se déem as maos e ndo elevem os pés para
dar a passada, buscando, dessa forma, evitar a separagao
do grupo e/ou a ocorréncia de acidentes durante o seu
deslocamento (queda de uma ou mais pessoas em pogos,
degraus, buracos que possam existir, mas que, se tornam

imperceptiveis com a escuridao).
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6.5. Salvamento de pessoas

E um trabalho dificil, pois 0 bombeiro tera de ir até um ponto,
geralmente, confinado pelo incéndio, do qual a vitima por si s6 ndo teve
condicOes de sair. Portanto, também ele passa a correr risco de morte. As
pessoas constituem a mais urgente prioridade para as guarnicdes de
bombeiros que atuam nos incéndios.

Além do risco da propria vida, podera, ainda, o bombeiro
deparar-se com dois fatores adversos:

a) aglomeragdo - na tentativa de fuga, as pessoas vao se
ajuntando até formarem um grupo numeroso, que acaba retido em algum
compartimento do prédio. Nesse caso, 0 trabalho do bombeiro é
dificultado, pois todos querem salvar-se e cada um quer ser o primeiro; e

b) panico - estado de extrema ansiedade que, por vezes, torna
as pessoas desordenadas e irracionais.

O salvamento, principalmente o de pessoas, consiste na
promocdo da fuga do local sinistrado, colocando-as em local seguro e
isento de riscos.

O principal meio de fuga sdo as escadas enclausuradas (vide
secdo Sistemas de Protecdo contra Incéndio, no médulo 5 deste manual).
As quais, sO existem em edificios mais altos e novos. Ao bombeiro, cabe
localiza-las e conhecer o sistema das suas portas corta-fogo. Entéo, seu
trabalho limitar-se-4 a conduzir as vitimas até a porta do pavimento
sinistrado, dai terdo acesso a rua, através da escada enclausurada. Na sua
falta, utiliza-se a escada comum.

Dependendo da necessidade, poderdo ser usadas outras técnicas
de salvamento, como cabos aéreos, escadas ou plataformas mecanicas,
entre outros. Porém, s6 devem ser utilizadas quando necessario e as

escadas, por algum motivo, ndo atenderem ao proposito.
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Como a seguranca humana é uma das principais finalidades do

escape nos incéndios, a evacuacdo deve estar baseada nos principios da

objetividade, precisdo, disciplina e seguranca.

As vitimas devem ser conduzidas para as escadas de incéndio,

deixando um bombeiro ou mais encarregados de dar as seguintes

orientagfes necessarias:

as vitimas ndo devem ir para os andares superiores;

devem manter uma distancia segura entre uma vitima e
outra;

as vitimas descem apenas de um lado da escada,
destinando o outro para o transito das equipes de
bombeiros;

evitam-se correrias e aglomeracdes desnecessarias; e
concentram-se as vitimas em um mesmo local a fim de se
efetuar uma chamada rapida e para que se verifiqgue se ha

falta de alguma pessoa.
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