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L ANTRODUZIONE

Con |'emanazione del D.M. 18 settembre 2002 “Approvazione della regola tecnica di prevenzione incendi

per o progeltazione, costruzione ed esercizio delle strutture sanitarie pubbliche e private” somo stat

definitivamente esplicitati quei criteri generali di prevenzione incendi che in precedenza formavane oggerto

di bozze di norme pin volte ntoceate, In particolare, i punti 10, 11 e 12, del DML citato, uttengono

specificatamente all’organizzazione e gestione dell’emergenza ed impongono una sene di adempimenti al

gestore della struttura sanitaria. Nello specifico vanno intesi quelli derivanti dall’applicazione del D, 1gg

81/2008 ¢ s.mii. ed i cui principi in materia di sicurezza - antincendio vengono recepiti negli articolati ed

allegati del DM, 10 marzo 1998, richiamato peraltro al punto 10.1 della citata regola tecnica,

Il presente documento affronta la lematica delle azioni e dei primi comportamenti da assumere in caso di

cmergenza pet abbattere, unitamente alle misure preventive e protettive in atto, ulteriormente il rischio,

I." Azienda Sanitaria Locale BA, al fine di assicurare la tutela del personale, degli utenti ¢ delle propricta di

pertinenza del CSM di Noicattare, in osservanza alle prescrizioni di sicurezza nei luoghi di lavoro, ha

predispasto il seguente Piano di Emergenza che si prefigge di conseguire lo scopo richicsto dal D. Lgs

B1/2008 & s.m.i., di definire, cio®, una Struttura Organizzativa e le Norme di Comportamento da emettere gl

fine di:

#  Prevenire i rischi che potenzialmente possono dar luogo a una situazione di emergenza;

» Guestire le diverse situazioni di emergenza che dovessero manifestarsi nell’ambito della Struttura
Sanitaria, al fine di proteggere le persone presenti (lavoratori dipendenn, pazienti, altri utenti, terzi) e
minimizzare 1 possibili danni comportamentali dall’emergenza medesima;

# Cansentire un ordinato e sicura esodo degli utenti e del personale dai luoghi di lavoro e dell’intera
struttura in caso di pericolo imminente.

Il Piano di Emergenza &. infatti, strutturato in modo da far conoseere a tutto il personale e ai lerzi coinvolt,

le principali caratteristiche di sicurezza degli edifici e quelle predisposte per rilevare ¢ segnalare

termpestivamente i pericoli, nonché le norme di comportamento da adottare in caso di emergenza.

Sisterna Gestione delle Emergenze - DSM AREA 5 - C5M di Moicattare
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2. SCOPO
Il CSM di Noicattaro rappresenta un punto di riferimento per la collettivita ¢, in quanto tale, merita la
miassima attenzione per la prevenzions degli incendi e delle emergenze in generale. E necessario enere conto
del fae che la Struttura Sanitaria racchiude in sé clementi di rischio: Incendio, Fenomenmt sismici,
Esplosioni, Nubi tossiche, Dispersione di sostanze chimiche, Atti terroristici. e che il verificarsi di  questi
cventi, oltre ai danni alle persone, potrebbe avere conseguenze socialmente maolto gravi, Per queste ragioni @
necessario porre particolare attenzione agli eventi che possono causare pericolo ed emergenze e per
affrontare le quali bisogna individuare ¢ rendere operative misure idonee che consentano di prevenire e
gestire gli eventi non desiderati, Nella Strurtura Sanitaria ¢ fondamentale che un’emergenza, in particolare
I"incendio, abbia bassissima probabilith di: accaders, propagarsi, causare danni significativi, coglicre
impreparato il personale dipendente. La tempestivith dell’intervento ¢ 'arma pin efficace per evitare un
evento indesiderato, Per queste ragioni la gestione dell’emergenza del CSM di Noicattaro & stata inquadrata
in un contesto piis ampio quale quello della pianificazione della sicurczza; quest’ultima si puo conligurare
come unazione che implica diverse altre attivitd. Nel seguito del presente documente saranno illusirati i
piani di sicurezza {emergenza ed evacuazione) che, sinteticamente, possono definirsi:

[nsieme dei provvedimenti che occorre prendere quando accadono

Piano di Emergenza o ;
sifuazioni che possono generare emergenza

—

| Piano di Evacuazione

Il Insieme dei provvedimenti che occomme prendere quando si rende necessario
abbandonare un luogo

2.1 RIFERIMENTI NORMATIVI
1 piano di sicurezza & stato redatto nel rispetto dei riferimenti legislativi seguenti:
1} D. Lgs n. 81 del 0904/2008 “awuazione dell’art. | della Legge 03/08/2007, n. 123 in materia di
tutela della salute € della sicurezza nei luoghi di lavoro™,
2y DM, 18/09/2002 “Approvazione della regola tecnica di prevenzione incendi per la progettazione,
costruzione ed esercizio delle strutture sanitarie pubbliche ¢ private™;
33 Legpe n. 37 del 27/03/2008 “Norme per la sicurezza degli impianti elettrici™ e s.mui;
4y Decreto del ministero dello sviluppo economice 22/01/2008, n. 37 Regolamento concemenie
attuazions dell'articolo |1-quaterdecies, comma 13, lettera a) della legge n, 248 del 2003, recante
riordino delle disposizioni in materia di attivita di installazione degli impianti all'interno degl
edifici.

2.2, 5C0PM0 ED OBIETTIVI
Scopo del presente piano di emergenzafevacuazione @ la predisposizione di uno strumento in grado di
accrescere la capacith e la rapidith di intervento mediante la strafegia, la ratica ¢ la logistica, al fine di
perseruing i seguenti obiettivi:

o salvaguardare fa sicurezza delle persone.

e minimizzare i danni materiali;

o prevenire gli aspetti evolutivi dell’ incidente;

s ripristinare rapidamente le normali condizioni di servizio ¢ sicurezza;

e individuare 1 livelli di responsabilith e conlerire incarichi e deleghe;
o verificare periodicamente gli atti compiuti dai preposti nel rispetto delle norme vigenti;
= medificare ed adeguare il piano a norme di recente emanazions:

s contenere nei limit accettabili i costi della sicurczza, attraverso la ottimizzazione della sicurezza,
In considerazione che il piano di sicurezza (emergenzafevacuazione ) riguarda una Struttura Termtoriale, sono
state riguardate con particolare attenzione le disposizioni dei:
s DML 180972002 “Approvazione della regola teenica di prevenzione incendi per la progettazione ed
esercizin delle strutture sanitarie ¢ pubbliche {art. )",
= DAL 10/03/1998; “Criteri di sicurezza antincendio ¢ per la gestione dell’emergenza nei Iunghix{ii\
lavoro™. \ \
Yok
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3. DATI GENERALI E DESCRIZIONE DELLA STRUTTURA

AL INQUADRAMENTO DELL’ATTIVITA E LOCALIZZAZIONE DELLA STRUTTURA

11 C5M di Noicattaro & situato ncl comune di Noicattaro (BA)..

11 CSM di Moieattaro, dista circa 20 km rispetto al pin vicine distaccamenta dai Vigili del Fuoco (Barj -
Mungivacea); 400 m dalla sede della Polizia Municipale; 370 m dalla caserma det Carabinier.

Il conlesto ambientale nel quale sorge la struttura & essenzialmente costiluito da aree edificate a ediljria
residenziale. Nelle aree circastanti edificio non vengono segnalati insediamenti produttivi o altre presenze
che costituiscono fonte di pericolo indofto dall’esterno per la struttura ospedaliera,

La struttura si sviluppa su cirea 600m’

3.2, CARATTERISTICHE STRUTTURALI DELLEDIFICIO
11 CSM di Noicattaro si identifica in una struttura di tipo pscudo-rettangolare.

Primo Piano

s Sala d’attesa

= Stanza Psicologo

»  Stanza Psichiatra

Servizi lgienici per pers. maschile
Servizi [gienici per pers. femmunile
Medicheria

Laboratorio

Laboratrio informaiico

Deposito farmaci

Servizi lgtenict per disabili

WO

W

Deposito

WC

Servizi Igienici per disabili
Stanza Psichiatra

Stanza Psichiatra

Stanza Psichiatra

Stanza Psichiatra

s Stanza fotocopiatore

Massimo affollamento: 600m’ ( superficic) x 0,1=00

PERSONALE DIPENDENTE PRESENTE NELLA STRUTTURA: 37 unita

MNUMERC MEDIO DI PERSONALE PREYISTO: ¥ unitd

Il numero di persone {(dipendenti, utenti, parenti) dell'edificio  stimato pari a circa 35 persong

4. SICUREZZA ANTINCENDIO

In questa sezione si illustra il piano antincendio predisposto per il C5M di Moicattaro g
L attivita del il CSAI i Noicattaro & da collocare fra quelle con medio profilo di rischio f'!ﬂlcnianpﬁg
complessa, carico d'incendio, affollamento, presenza di persone con limitale capacith motorie ).

LI1LAREE ED IMPIANTI A RISCHID SPECIFICO
Sisterna Gestione delle Emerzenze = DSM AREA 5 - CS5M di Moicatiaro
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Le zone o aree nelle quali & stata individuata la possibilith di eventi incidentali a rischio possono e ssere
individuate principalmente nei locali:

Fornitura elettrica

E possibile effettuare la sospensione dell’encrgia elettrica per l'intera strutura.  La corrente in bassa
fensione, pud essere interrotta mediante I"interruttore generale di bassa iensione posta sotto il contatore i
fornitura di encrgia elettrica.

Archiviz la documentazione & collocata negli armadici in dotazione agli ambienti della struttura sanitaria,
Sala gestione emerpenza: B I'ambiente del dirigente responsabile della struttura territoriale sanitaria.

4.2. PUNTI T RADUNO ESTERNI ALLA STRUTTURA

I punti di raduno sono costituiti da uno spazio estermo sufficientemenic protetto dal fuoco, dove gl evacuati
possono essere sottoposti ai primi soccorst, attendere di essere trasportati in un’area della strutlura fimnasta
integra © in un presidio espedaliero. Sono le zone esterme in cui confluiranno inizialmente le persone
evacuate, Per quanto riguarda il CSM di Noicattaro, tali zone sono state individuate nelle aree esicrne ad
una distanza di sicurezza dalla struttura, in prossimita delle uscite.

4.3, IMPIANTI E MACCHINARI UTILIZZATI

4.3.1. IMPIANTI ELETTRICI

Nel caso in cui debba essere tolta tensione agli impianti eleitrici, dal quadro senerale & possibile togliere
tensione alla sfruttura,

4.3.2. IMPIANTI DI ILLUMINAZIONE DI SICUREZZA

E' presente un impianto di illuminazione di emergenza costituito da lampade con alimentazione aulonoma
che entra in funzione in caso di emergenza, dette luci di emergenza sono ubicate in corrispondenza dej
percorsi di emergenza e delle uscite di sieurez2a.

4.4. MEZZI D ESTINZIONE ANTINCENDIO
Nel CSM di Noicattars esiste solo un impianto centralizzato di spegnimento con due idranti

4.4.1, MEZZI ANTINCENDIO PORTATILI
Non esistono estintori portanili

...... CPrimo Py e d o R e b0 8

4.5. IMPIANTO DI RILEVAZIONE FUMO, INCENDIO E DISPOSITIVI DI ALLARME

Nei locali del CSM di Noicattaro, sono stati installati i rilevatori ortici di fumo, pulsanti di allarme
incendio manuali, targhe ottiche sonore, collegati alla rispettiva centralina elettronica, Quando un sensore
rileva la presenza di fumo, oppure viene attivate dal pulsante manuale, la centrale elabora 1 sepnall elattric
provenienti dai dispositivi in campo € comanda uno stata di allarme, per cui si attivano i dispositivi
otticifacustici, sul display delle centraline ¢lettroniche, ¢ possibile individuare rapidamente la zona in allarme
¢ coordinare 1intervento del personale preposto.

4.6, USCITE DI EMERGENZA
Tutte le uscite di emergenza dotate di porte REI 120 sono con apertura verso Pesterno @ dotate di maniglione
antipanico. :

5, GESTIONE DELLA SICUREZZA ANTINCENDIO i
5.1. GENERALITA’ ALV

Sistema Gestione delle Emersenze = DSM AREA S - U5M di Moicattaro
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Dalla consapevolezza che la dinamica dell’incendio preveds la presenza contemporanea di tre el emeny;,
materiale combustibile, comburente ¢ fonte di innesco, discende che la sicurezza antincendio di un presjdio o
garantita dall’attuazione delle misure di prevenzione e protezione. Infatti, agendo su almeno unio degli
elementi su elencati, si preclude la possibilith di sviluppo di incendio e pertanto & necessario che |
respensabile provveda affinché nel corse dell’esercizio non siano alterate le condizioni di sicurczza ¢ sjy
applicato il piano di sicurezza, di emergenza e di evacuazione. In particolare:

s isistemi di vie di uscita e di circolazione interne saranno tenuti costantemente sgombri da cyualsiasi
maleriale che possa ostacolare esodo delle persone e costituire pericolo per la propagazionie dj un
incendio;

®  prima dell’inizio di qualsiasi artivita all’interno dell’azienda verra controllata la funzionalig del
sisterna e delle vie d'uscita e il cometto funzionamento degli impianti e delle aurezzature dj
sicurezza;

*  saranno mantenuti efficienti gli impianti elettrict, in conformita a quanto previsto dalle normgtive
vIgenii;

= saranno presi opportuni provvedimenti di sicurezza in occasione di situazioni particolari, guali
manutenzioni ¢ sistermazioni aziendali;

= sard fatto osservare il divieto di fumare negli ambienti e nei posti ove tale divieto & previsio per
motivi di sicurezza.

Pil in dettaghio, la gestione della sicurezea antincendio si articola in un’azione di prevenzione ed in
un’azione di controllo. L' azione di prevenzione riguarda le azioni riportate nella tabella 01

Tahb. 01
QBIETTIVO [ntervento Periodicita | Responsabilita |
' v 3 ® . I I - T . - ' e ——
Limitazione dei quantitativi di materiale combustibile Mensile Dirigente Unity
al minimo necessario i Operativy
Eliminazione di twitte le possibili fonti di innesco
esigendo I'osservanza di divieto di fumo, divieto di Costante UPM
usare lamme libere. divielo di usare stufe, ccc.
Verifica e manutenzione dell’impianto elettrico in . _
: : : ; e Dirizente Unita
relazione  alla protezione  da sovraccarichi e Semestrale i)
ircuiti Operativa UTP
| cortocircuiti |
Limitazione di accesso al pubblico e presidio delle Costante | 2Tigente Unita |
+ aree a maggior canco di incendio (deposito e archivi) ' Operaliva ITTP
Sicurezza — = . = e : e = 1
= i Attiviea di informazione rivolta asli utenti della
antincendio | i . 3 :
Struftura Sanitaria  in merito alle norme
: : : i Costante RSPP
comportamento da attuare in relazione al rischio
incendio
Attivita di informazione e formazione del personale . I
; . S TR . Secondo
dipendente della Struttura Samitaria in merilo alle ;
i i i programma di RSPP
norme di compottamento da attuare in relazione al T
AR : formazione
- rischio mcendio
Controlli periodici sugli impianti di sicurezza e
protezione antincendio, secondo quanto previsto dal Semestrale | UPM
DML 10.03.1998 AllL VI |
—— ]
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L azione di controllo riguarda le azioni riportate nella tubella 02:

Tah. 02 ‘ ]

OGGETTO |
DEL YERTIFICA FERIODICITA® | RESPONSABIL [TA®
CONTROLLO | ] s
Cormrerto funzionamento delle porie
tagliafuoco e delle uscite di emergenza
Vie di esodo | (facile apertura, immediata individuazione): Semestrale UPM
sufficiente livello di illuminaziene di
- sicurezza per le vie di esodo
Iifiisianiti | Funzionamento lampade di illuminazione di
irpe sicurczza (led di controllo, prove di Semestrale | ’PM
eleltrice Ly
accensione}

Estintori Ricarica estintori Semestrale ! UPM
hf“"_“"fn ‘!' Prova funzionalitd dell’attivazione del S e
rilevazioni . : B Semestrale [ UPM

; sistema. Manulenzione ordinaria
Fumi - . |
Impianto di | Prova di funzionalith dell’attivazione del !

dilfusione sistema Semestrale U'PM

sonoera allarme | Manutenzione ordinaria

E’ compito del responsabile della gestione della sicurezza dell’ Area Gestione Tecnica - UTP di Struttura
Territoriale I"effettuazione dei controlli elencati nel piano e la registrazione dell’avvenuta effettuazione can
indicazione degli esiti su apposito registro come richiesto dall’art. 5 del DM, 10/03/1998.

Su lale registro dovranno essere riportati tutti gli interventi di modifica agli impianti inerenti la sicurezzy e
le misure di prevenzione e protezione, nonché le attivith di addestramento del personale preposto alla
gestione della sicurezza (responsabile controlli, responsabile gestione dell’emergenza, addetti della squadra
di emergenza). Inolire, & compito del personale addetto alla gestione del piano di sicurezza, opportunamente
infurmato ed addestrato, osservare e sorvegliare costantemente le misure essenziali di sicurezza previsio
durante I"esercizio dell’attivita (es. divieto di fumare, fruibilita delle vie di esodo, accumulo ingiustificato di
materiali combustibili/infiammabili, ecc.).

5.2. SEGNALETICA

Si applicano le vigenti disposizioni sulla segnaletica di sicurezza, espressamente finalizzate alla sicurezzg
antincendio, di cui al Decreto legislative N. §1/08 & s.mi. nonché le prescrizioni di cui alla diregtiva
B2758/CEE del 24 giugno 1992 (indicazioni presenza idranti, estintori ¢ vie di fuga).

S5.LLSEGNALETICA DESICUREZZA
In particolare, 1a cartellonistica indicheri:
| 2l

Le uscite di sicurezza
® T percorsi per il raggiungimento delle uscite di sicurezza

L ubicaziong dei mezzi di estinzione incendi
" Le aree sicure ed adibite al raduno in caso di emergenza. di pronte intervento ¢ di
coordinamente delle tasi operative

- Inoltre, negli ambienti ritenuti strategici saranno affissi cartelli contenenti la Planimetria
Generale delle arce interessate ¢ le indicazioni relative al comportamento del personale e di
eventuali esterni in caso d'incendio o di altro pericolo ¢ con I'informazione per le squadre di
soccarso sulla posizione di: )
"aecesst e vie di esodo {in relazione alla viabilith principale di zona)
® mezzi di estinzione dispomibili
*  posizione guadri eleftrici principali
8 carattenstiche delle aree e lay-out macchinari del ciclo produttivo
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Segnali di divieto
Tali segnali vietano un CoMpoTiamento che potrebbe far correre o causars un pericolo (come l'accesso alle

persone cstranee o a luoghi dove ci vuole una determinata competenza, fumare, usare fiamme libere, usare
acqua sul fuoco o su componenti elettnici in esereizio. formare depositi di sostanze infiammabili o di
materiali sparsi, ecc.}.

Segnali di prescrizione

Tali segnali prescrivono un determinato comportamento (come "uso dei mezzi di protezione quali Zuanii,
occhiali. non manomettere i dispositivi di sicurezza attivi, non intervenire su macching in movimenlo o con
presenza di lensione elettrica, ecc.).

Segnali di avvertimento
Tali segnali avvertono del rischio o pericolo (come la presenza di tensione elettrica o di alte temperature, la
presenza di sostanze particolari per i cicli frigo, la presenza del Gas Metano, del NAF TiI, di acidi e i altre
sostanze pericolase, ecc.)

Segnali di salvataggio o di soccorso

Essi forniscono indicazioni relative alle uscite di sicurezza o dei mezzi di soccorso o di salvataggio (Come le
uscite di sicurezza, dei percorsi dell'esodo per I'evacuazionc, della casseuta per il pronto soccarso e della
postazione per il ricovero degli infortunati, del posto telefonico per attivare la procedura della chiamata aj
soccorsi esterni, del raduno o posto sicuro esterno, ecc.)

Segnali di informazione
Essi [orniscono informazione genetiche o specifiche {come quelle generali sulla sicurezza aziendale secondo
il D. Lgs 81/2008 ¢ sami., sul primo soccarso, sulla scehta dell’estintore pin idoneo, sulle norme
comportamentali in caso di emergenza, sull'uso corretto dei Dispositivi di Protezione Individuali, sul
comportamento in caso di aggressione di un eventuale fuoca, in merito alla posizione dei dispositivi generali
di comanda, ecc.)
Particalare attenzione si & posta per il riconoscimento delle vie di esodo anche da parte di persone che non
hanno dimestichezza con U'edificio. al fine di consentire uno svolgimento rapido ed ordinato del processo di
evacuazione in caso di emergenza.
A fal fine si & provveduto al riconoscimento delle vie di uscita mediantz posizionamento di una precisa
segnaletica standardizzata. Tnoltre, per Iidentificazions permanente dalle slesse e stato previsto un sistema di
segnaletica luminoso alimentato da forite enereetica autonoma che consente, per capacith di illuminamento,
la visibilita della segnaletica anche in atmosfera contaminata da fumo. Tutti i segnali hanno dimensioni,
configurazione, simbologia e caratteristiche cromatiche - colorimetriche conformi 4 quanto previsto dalle
norme 180, UNI e direttive CEE. In particolare, per le dimensioni dei segnali ci si € attenui alle
raccomandazioni 1SO di osservare la seguente formula:

A=L"/ 2000
dove: “A" & la superficic del segnale espressa in mq ed "L & la distanza misurata in metri, alla quale il
sepnale deve essere ancora riconoscibile.
Nella tabella seguente vengono riportate, a titolo d’esempio, le dimensioni dei cartelli in funzione delle
distanze da 5 a 30 metri:

DISTANZA | DIMENSIONE MINIMA CARTELLO
“TT77QUADRATO | RETTANGOLARE | CIRCOLARE |
Dm_ | Lem _bxh D (ctn)
ol U T T A R U
(T O 19x27 L
T P I YO Y XTI
30 e [ STxBl TN
BN
et W
intorn Gestione delle Emergenze — DSM AREA 5 - USM di Noicattaro gt
o 75




REGIONE PUGLIA

5L BA Arienda Sanitaria Locale della Provincia di Bari [
' DSM AREA § “C.8.M. Noicattaro” (BA) Via Cappuccini n® 92 ’

5.2.2 CHIAMATA DEI SERVIZI DI SOCCORSO

I servizi di soccorso saranng avverlitl, in caso di necessiti. tramite telefonia fissa o mohile da un responsabile
aziendale all’'uopo prepesto & nominato per iscrito. La procedura di chiamata ¢ chiaramente indicata nelly
sezione relativa,

523 INFORMAZIONE E FORMAZIONE DEGLI ADDETTI

Gl addenti al servizio antincendio saranno adeguatamente informati sui rischi prevedibili, sulle misure da
osservare per prevenire gli incendi e sul compertamento da adottare in caso di pericolo.

In particolare, i responsabili ¢ gli addetti al servizio di pronto intervento aziendale della Struttura Sanitarig
saranno in grado di portare il pil pronto ed efficace ausilio alle sguadre di soccorso esterno in caso dj
incendio o altro pericolo, proprio perché coinvolli in prima persona nella gestione dei luoghi, dei mezzi ¢
delle emergenze.

524 ISTRUZIONI DI SICUREZZ A

Net punti strategici sard collocata, in vista ¢ ben illuminata, anche in caso di assenza di energia elettrica
pubblica, una planimetria generale dell’intera Struttura Sanitaria, recante la disposizione dei presidi
antincendio ¢ l¢ indicazioni dei percorsi da seguire per raggiungere le uscite.

In particolare, essa riporierd 'ubicazione delle vie di uscita, dei mezzi e degli impianti di estinzione, deq
dispasitivi di arresto degli impianti elettrici, dei vari ambienti di pertinenza con indicazione delle relatjve
destinazioni d'uso, le istruzioni fondamentali di sicurezza valide sia per i lavoratori che gli eventuali estemi
presenti nell’edificio. Su ogni planimetria verra indicato un simbolo specifico che indichi “Voi siete qui™ e Ia
planimetria sard stampata con I orientamento giusto riferito all’ orientamento dell’ osservatore.

5.2.5 PIANO DI EMERGENZA/JEVACUAZIONE

Tutti gli adempimenti necessari per una corretta gestione della sicurezza antincendio sono pianificati hella
sezione relativa, dove vengono riportati in particolare i controlli, gli accorgimenti per prevenire gli incend;,
gli interventi manutentivi, I'informazione e "addestramento al personale del servizio d’ordine e agli adde;,
fe istruzioni per gl evenmali esterni presenti nell’edificio, le procedure da attuare in caso di incendio o
pericolo; il tutto nel chiaro intento di attware ¢ pianificare le misure di prevenzione e di protezione
antincendio per ridurre I'insorgenza di un incendio e di limitarne le conseguenze qualora esso si venifichi,

5.2.6 REGISTRO DI SICUREZZA ANTINCENDIO
E aggiomato a cura dell’ Area Gestione Tecnica.

5.2,7 FORMAZIONE EDINFORMAZIONE DEL PERSONALE

Buona parte delle specifiche competenze da destinare ai preposti alla sicurezza e al promto intervenio song
contenute nel presente docurnento, Le varie sezioni che compongono la presente documentazione sono stale
organizzate perché esse siano divulgate a i i livelli aziendali e siano oggetto di incontri periodici specifici.
In tale ortica, il personale dipendente sard adeguatamente informato sui rischi prevedibili, sulle misure da
osservare per prevenire gli incendi e sul comportamento da adottare in caso di incendio. Nel corso di opni
anno si terrd una esercitazione antincendio e di gestione di un'eventuale emergenza: il tulto verra annotato
nel registro della formazione (efo registro antincendio della Struttura Sanitaria). Saranno opporunatmenie
definiti i compiti e coordinate le varie mansioni (chiamata dei soccorsi esterni, controllo dell’evacuazione,
gestione dei presidi antincendio, affiancamento delle squadre di soccorso esterne, etc.).

5.35ICUREZZA ELETTRICA
La riduzione dei rischi puo essere semplicemente ottenuta:

= nel caso dei manutentori esterni, attraverso una buona gestione, il coordinamento centralizzato degli
interventi da parte degli uffici tecnici e I"opportuna scelta delle ditte appaltatrici;

* nel case di pazienti, visitatori ¢ fomitori, atraverso aleuni strumenti elementari dj informazione (ad
es. la cartellonistica} ¢ soprattutto la vigilanza dei preposti (essenzialmente costituiti da\personale
sanitario), opportunamente formati anche su argomenti differenti da quelli propriamenfe inedici, ma
comungue necessari alla gestione di una struttura samitaria (element di ‘Sicurezza cletirics,
conoscenza delle fonti speciliche di pericolo, misure preventive e protettive, procédure di'uso e di
verifical.
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La tabella seruente riporta le specifiche attivith di prevenzione inerenti la sicurezza elettrica:
|
OBIETTIVO INTERVENTO PERIODICITA® | RESPONSABILIT A

Impianto di messa a terra (verifica della |
resistenza di Lerra, collegamento Biennale Area Teenica
equipotenziale per le masse metalliche)

coordinamento ed efficienza delle protezion

differenziali (verifica soglie e lempi di Semesirale Area tecnicny
intcrvento)
Isolamento di cavi e wbazioni porta cavi Annuale Area tecnica
Sicurezza Gradi di protezione di organi di comando e =
] Annuale Areatecnicy
elettrica prese

Attivita di informazione rivolta agli utenti
della struttura sanitaria in merito alle norme

z : : Corstante 5PP
di comportamento da attuare in relazione al
rischio elettrico '
Altivita di formazione ed informazione del

: L Secondo
personale dipendente della struttura sanitana :
s : ) programma di SPF
in merito alle norme di comportamento da A
[ormazione

atmuare in relazions al rischio elettrico

&. PIANO D EMERGENZA
6.1, GENERALITA

1l piane di emergenza & “insieme dei provvedimenti che vicorre prendere guandn accadono situaioni che

POSSORE GENErare emergenta .

I1 piano di emergenza predisposto affronta la fase di emergenza in caso di incendio e di altri rischi ¢ prevede

diverse solto fasi: piano d’intervento; evacuazione parziale; evacuazione totale; con la seguente struttura;

STRUTTURA DEL PIANO DI EMERGENZA

Piano Emergenza Struttura Territorinle Sanitaria di ADELFIA

;]
e :

o

Piang Emergenza Incendio - Piane Emergenza alo nschi

3 ]
i

; @%W%>mm&w‘m¢}¢m 5 'm'w&mmﬁwm:aﬁwﬁ&h%
o = b
¥ F

Primo Intervento J Evacuazione Parziale Evacuazione Totale
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Per I'evacuazione parziale di un’area si seguird il criterio generale di evacuare I'ambiente intcressato
dall’evento nella pii vicina arca sicura dello stesso piano o all’esterno.

Le operazioni di cvacuazione saranno effettuate con le modalith  illustrate 11=II'1pp05ilu serione
“evacuazione” ¢ con le seguenti priorith: per primi saranno indirizzati verso 1'uscita i pazienti in grado di
deambulare auwtonomamente e gli cventuali visitatori presenti, successivamente it i pazienti nop
autosutticienti. Tutte le operazioni inerenti I'cvacuazione saranno coordinate dal Dirigente Responsabile
della Struttura Sanitaria o suo delegato.

STRUTTURA DEL PTANO DI EMERGENZ A

3 ﬁmtwmm Ciestione dell’e MErgerea “W‘F%?
3 :
Comitato di Emergenza Sistemni di Comunicazione I
y
3 Strumenti oer I’ emergenza |
E Segnaletica’e procedure
| o
-.E .s.
3 Schede operative _J

G
g mm:mvm&mm&wm&m&mmmﬁmﬁ

Formasionefinformazione

Addestramento

6.2, MANUTENZIONE DEL PIANO DI EMERGENZ A

Il Piano di Emergenza, costituito essenzialmente da procedure ¢ istruzioni operative. non essendo ung
strumento statico & soggelto periodicaments 3 “manutenzione”. Quest’ultima sari possibile solo se g i
soggetti responsabili individuati dal piano si IMPERNCTANnO A comunicare lempestivaments eventual;
cambiamentt che si possono verificare all'intemo degli ambienti della struttura sanitaria riguardanti
introduziene di nuove tecnologie, modilica degli assetti organizzativi, variazioni delle destinazioni d’uso dej
locali, modifiche strutturali ed impiantistiche, ecc.

6.3. DESTINATARI DEL PIANO DI EMERGENZA
®  Dirigente Responsabile della Struttura Sanitaria:
* Dirigentc Responsabile dell’ Arca Gestione Tecnica:
* Responsabile del Servizio di Prevenzione ¢ Protezione Aziendale:
® Imprese esterne;
= Ditte manutenzione impianti;
® Tuito il personale dipendents;

» RLS. P
6.4, OBIETTIVI DEL PIANO DI EMERGENZA ! \
Obicttivi generali Vi

®  salvaguardare 1"incolumith dei lavoratori, dei pazienti, dei visitatori ¢ di altre persone presenti nella
Struttura Sanitaria e ridurre 2l minimo eventuali danni ad impianti, alle attrezzature, alle
documentazioni presenti nella Struttura Sanitaria.

Obicttivi operativi
® definire una strategia ed una tattica per I'organizzazione e la gestione dell’emergenza:
T organizzare i soccorsi e intervento;
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m  evitare che gli effetti degli incidenti si propaghine ad altre zone della Struttura Sanitaria:
s prganizzare 'evacuazione delle persone presenti nelle aree a rischio.

6.5, DEFINIZIONE DEI LIVELLI DI EMERGENZA

Per attivare correttamente una procedura & necessario preliminarmente definire dei polenziali ¢ eredibili
livelli di manifestazione di un incidente o di un incendio in particolare su cui strutiurare le modaliti
d’intervento. La seguente elencazione pud ragionevolmente soddisfare tale necessita:

EMERGENZE DI LIVELL(O 1

Sono quelle situazioni accidentali che inlcressano Uni zoni limitata e possono essere affrontate con semplici
interventi riparatori o azioni di prome intervento (in gencre senza I"apporto di seccorritori esterni), come ad
EsCmpi:

riarmo quadni elettrici; riatlivazione sistemi di controllo impianti; ripristino sistemi di allarme (antincendio
¢ sicurezza) dopo falso allarme; caduta di materiale e crollo scaffalature; apertura porte bloccates  perdite
modeste da tubazioni, medicazioni di infortuni lievi; surmiscaldamento di utilizzatori elettrict; sfiammate di
guadri elettrici o prese elettriche; minacce minatorie poco credibili o di facile verifica.

EMERGENZE DI LIVELLO 2

Si tratta di eventi di lieve entith o di emergenza locale che non si evolve in modo veloce ¢fo pericoloso, 1 cui
effetti negativi possono essere affrontati e coturollati dalla squadra di emergenza inlerma con uso di
attrezzature disponibili in loco (estintori, ecc. ), come ad eseTmpio:

innesco di piceoli incendi localizzati (cestino carta, posacencre, principi di incendio di natura elettrica)
senza possibilita di estensione ¢ che si possono facilmente circoscrivere con 'uso di un estintore portatile;
perdite consistenti di infiammabili (oli, combustibili); fughe di gas all’intemo di locali tecnologici;
allagamenti di una certa entith ma in zone limitate; crolli localizzati di componenti edilizi o impiantistici
che richiedono verifiche teeniche ed interdizione della zona; ribaltamento di scaffalature o crollo cataste:
modesti incendi ma con produzione di notevoli fumi: minacce minatarie che richiedono una particolare
attenzione o, in certi casi, portare ad una evacuazione di alcune aree ( passaggio livello 3).

In questi casi pud risultare utile allertare comungue le istiruzioni (VV.F., Polizia di Stato) preposte al
SOCCOrsSD per un intervento in caso di mancato controllo dall’evento nonché per il completo ripristing delle
condizioni di normalith ovvero di garanzia per la sicura ripresa delle attivita.

EMERGENZE DI LIVELLO 3

Si hanno emergenze di questo tipe guando le condizioni critiche derivanti da evenli interessano una zona
significativa o hanno un clevato potenziale di danno. Sone a rapida evoluzione per graviti o vastitd. hon sono
controllabili dalla squadra di emergenza (che riesce solo a limitare i danni con attivazione delle procedure di
evacuazione, chivsura delle pore taglia fuoco, ecc.) mediante 'uso di atrezzature disponibili in loco e
richiedono 1*intervento di soccorsi estermi. Sono i casi in cui il livello dei danni ¢ notevole ¢ risulla palese la
necessita di una evacuazione parziale di aree 0 evacuazione tofale della struttura:

incend] rappresentati da pili focolai o da uno singulo che potrebbe espandersi rapidamente per |l
coinvelgimento di altro materiale posto nelle vicinanze, incendi segnalati quando ormai hanno raggiunto
una notevole estensione ed interessano, 0 potrebbero inleressare, sostanze particolarmente pericolose
{infiammahili. sostanze chimiche, radiologiche). esplosion dovure a fuga di gas cfo presenza di gas in |5
ambiente: crolli significativi dovuti a cedimenti strurturali; emergenze sanitarie (infortuni o malord che | 7%
richicdono intervento medico); gravi incidenti sul lavoro; allagamenti di ampie proporzioni: avviso o

fondato sospetto di ordigni esplosivi; minaccia diretta con armi ¢/o azioni Criminose.
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1. COMUNICAZIONE TELEFONICHE IN EMERGENZA
7.1 RECAPITI TELEFONICI DEI SERVIZI INTERNI ED ESTERNI 1IN EMERGENZA

e o oo NUMEREDE] SERVIZI DI EMERGENZA ESTERNL o

' CEnte T calith | wtel | Distanza
Pronto Intervento Vigili del Fuoco Ty
Vigili del Fuoco _ Y NS T T
' Pronto Intervento Carabinieri B I _600m
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Addetti al bemzwl’rgwq_n_?mnm,Pmtermn:., andah Bari ___ﬂHL}f‘iﬂhEII}nlﬁ_'_H 25 Km |
_[Z_Il_tj_:gune, Medico responsabile U.O. Medico Cumpetﬂnte _________________ Bari | 080/5842412 25}{,1_1
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Promto soccorso D%ﬁcd'ﬂe Dl‘venem ’_{_jl f:'g_bnnala Bm T e ____;_ﬂﬂllhm:ﬁtlj
Pmnm soceorso Ospedale * b Paolo™ di Bari o ' R __(131]!384.}322
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Per chiamate dall’ Wm0 e e

Dirigente REHpnmahliC i L _ o _
7.2_RECAPITI TELEFONICI DEI PRESIDI OSPEDALIERI DELLA ASL BA

__Pnrsmm mpzmuu{pm B RV SN n TEL |*me:-
Presidio Ospedaliero “Di Venere™ di Cabonara b6 0805015111
Presidio Ospedaliero © Fil”'!i..ﬂ[d_ L|I Trlgm‘mu o EET ~_1 __________ 0804626111 B
Presidio Ospedalicro di Terlizzi . UBOA3SI6410 T
Presidio Ospedalicro di Molfeta T gy
Presidio Ospedalicro di Corato T T T e gss
Presidio Ospedaliero di Alamura " o OBOBIORILL
Presidio Ospedaliero di Monopoli e R OB0/4149111

Presidio Ddedﬂh...ID di Putmnano I  UB0/4050111

Presidio Ospedaliero ™S, Paolo™ -Bari T Ggopsgaytnn

3 NUMERI DI RIFERIMENTO UNITA® DI CRISI ASL BA

Presidio Dircttore Sanitario T, =
Direzione Generale | Dott. Vito Montanaro __DBO/SB42535
Direzione Sanitaria Azicndale Dott.ssa Silvana Fornelli 080/3842535 |
| Direzione Sanitaria P.O. Di Vencre Dott. Domenico Labate 080/5015410 ]
Direzione Sanitaria P.O. Trigsiano C Dott. Michele Denicola : DRIVAG2032R
Direzione Samitaria P.O. Altamura Datt. Alessandro Sansonett 0803108201 |
Direzione Sanitaria PO, Putignano Dolt.ssa Angela Manghisi ] 0804050608
Direzione Sanitaria P.O. Monopoli Dott. Vingenzo Fortunato U 149704
Dhrezione Sanitaria P.O. S, Paolo” Datt.ssa Angela Leaci ; (18015843322
A
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8. STRUMENTL TECNOLOGIE, LOGISTICA
8.1, SISTEMI E MODALITA’ DI ALLARME
I sistemi di allarme presenti sono:

a) Telefoni: la rete telefonica & diffusa in tutta {1 CSM di Noicattarn; tramite cssa & possibile, in ognj
momenta, lanciare I'allarme al centro gestione cmergenze. La Struttura Territoriale & dotata di linee esterne e
internc: il personale avrd il compito di agevolare tutle le comunicazioni, Da tutti gli ambienti della Struttura
Sanitaria & possibile chiamare tutti i numeti dell’emergenza, Carabinieri; Polizia di Staro; Vieili del Fuoeo.

%.2, PUNTI CHIAVE DELLA STRUTTURA SANITARIA TERRITORIALE
11 Centro di Coortlinamento ¢ Gestione dell’Emergenza
Tl Centro di Gestione dell’emergenza & siluato, provvisoriamenie, presso la stanza del dingente responsabile,

8.3, 1 LUOGHI DI RADUNO SICURI
Luoge Sicury: luogo dove le persone possono ritenersi al sicuro dagli efferti di un incendio.

lvacuazigne Totale

In guesto caso il personale, dopo aver provveduto al trasferimento dei pazicnti, si allontana dal CSM di
Noicattare, abbandonandola, per raggiungere un’ared idonea a consentite un movimento ordinato & definita
“Luopo di Raduno Sicuro™. E previsto come luogo di raduno sicuro il “Punto di Raccolta” individuato
nell area della Strutiura Territoriale (efr. planimetria allegata). sufficientemnente distante dalla struttura, per
non ostacolare le operazioni dei imezzi di soccorso.

8.4 ATTREZZATURE E DL - MEZZ1 DI TRASPORTO

All'interno della struttura sanitaria territoriale dovria essere posizionato specifico armadio metallico
contenente le attrezzature antincendio, come specificato al punte 10,5 (DPI - Squadra AZiendale
Emergenze).

Mezzi di Trasporto Feritiz In caso di necessita si richiedera I"intervento del 118.

Sono nella disponibilita della Struttura Sanitaria, su indicazione deli’ Unita di Crisi Anendale. le ambulanze
dei Presidi Ospedalieri della ASL BA.

Sistema Gestione delle Emerpenze - DSM AREA 5 - {58M di MNoicallaro
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L STRUTTURA ORGANIZZATIVA DELL’EMERGENZA

9.2, COMITATO DI EMERGENZA
I comitato di emergenza e costituito da:
Tl Direttore Medico del DSM; dal Dirigente Responsabile dell’ Area Gestione Tecnica; dal Responsabs je de]
Ulficio Gestione Personale; dal Responsabile dell’Ufficio Tecnico Periferico di Strutiura Sanitaria: dy
Servizio di Prevenzione e Protezione; dalla Squadra Tecnica ¢ dalle Ditte di manutenzione degli Impianti
tecnologici.

Principali compiti:

Per

®  Valutare preliminarmente le situazioni sulla base delle prime informazioni ricevute;

»  Recarsi il pill presto possibile presso il centro di controllo dell*emergenza (sala controllo);

" Acquisire tutte le informazioni necessarie per avere un quadro preciso dell’evento;

*  Valutare, definire o confermare la categoria dell’ emergenza;

= Valutare possibili sviluppi dell’ incidente;

= Coordinare la fermata o la messa in sicurezza degli impiant;

*  Preoccuparsi che il ripristino della erogazione dei servizi vitali avvenga il prima possibile;

®  Ddrigere itte le operazioni all”interno dell’area comvolta,

" Valutare la necessita dell’evacuazione dell’arca interessata e delle altre aree a rischio e coordingme
I"effettuazione;

" Asstcurarsi che le viltime ricevano i soccorsi necessari;

® Assicurarsi che venga effettuata la verifica dei dispersi;

®  Assicurasi che venga attivato il piano di emergenza aziendale;

" Assicurarsi che vengano preservate eventuali prove dell’accaduto;

®  Dhchiarare la fine dello stato di emergenza.

le funzioni di cui sopra:

# 1l Comitato di Emetgenza dovri disporre delle mappe dei vari piani di degenza e del Piano sic urezza
per la gestione delle emergenze. Inaltre, I'Unita di Crisi dovrl avere sempre a disposizione il Piapg
di sicurezza, redatto dal Servizio di Prevenzione ¢ Protezione. L' Area Gestione Tecnica Provvegdary
a tencre aggiomato il Servizio di Prevenzione e Protezione sulle necessiti del caso.

#  Ogni settore/Unitd Operativa sard fornito dall’ Arca Gestione Tecnica di copia della mappa del plang
di degenza con indicazione dei pereorsi, delle uscite di emergenza ¢ di luoghi sicuri interni claboragi
dal SPP.

# Ogni Unita Operativa sar fornita a cura del Area Gestione Teenica copia della planimetria cop j
punti di raduno estermi all’edificio,

# 1l Responsabile dall’ Area Gestione Tecnica dovra predisporre la segnaletica informativa delle vip gi
tuga e dei punti di raduno interni ed esterni.

# Le linee telefoniche per 'emergenza saranno quelle del Punto di Primo Intervento e dei Dirigenti
Medici delle singole Unitd Operative,

# Ogni Unitd Operaliva altuerd un censimento giomaliero di tutti i pazienti (allettati e autosufficienti)
a cura della caposala o di chi ne svolge 1 compiti.

#  Ogni Unith Operativa cura aggiornamento ¢ la tenuta del materiale urile al lrasporto e alla degenzy
provvisoria (ad es, palloni ambu, bombole di nssigeno. cee...).

Componenti del Comitato di Emergenea tin fase preparatoria e in fase di emergenza)

Dhirettore 256

Dott. Domenico Semisa
e
Eesp. Struttura Sanitaria Dott. Alfredo Sgaramella
— i
Resp. Area Gestione Tecnica Ing. Sebastiano Carbonara
Servizio di Prevenzione e Protezione Aziendale Ing. Nicola Sansolini

- ——

Sistema Gestione delle Emergenze = D5M AREA 3 - CSRM di Noicattarn VG llt.



b I ' REGIONE PUGLIA ‘I—
: 8

]

ASLEA | Azienda Sanitaria Locale della Provincia di Bari
DSM AREA 5 “C.S.M. Noicattare™ (BA) Via Cappuccini n® %2

9.2.1 COORDINATORE DEL COMITATO DI EMERGENZA
Egli rappresenta la figura centrale in caso di emergenza, & coadiuvato nelle sue funzioni dal Comitate di
Emergenza. 11 Coordinatore del Comitato di Emergenza del USM di Noicattaro & il Direttore  delia
Strutiura Sanitaria (0 suo delegato).

Il Coordinatore dell’ Emergenza coordina e organizza le operazioni di intervento eseguite dai diversi avdderti
¢ dalle figure incaricate per 'emergenza.

Dutante I'evoluzione dell’emergenza prende eventuali decisioni riguardanti 1"evacuazione degli occupanti,
Funzioni

Egli & il responsabile della gestione della sicurezza dell’intera struttura territoriale. Le sue funzioni sono:

s QOrganizzare e controllare la Squadre di Primo Intervento, sia nella fase di lotta contro I'incidente che
durante 1a fasc di organizzazione dell’ evacuazione.

» Propurre e selezionare le persone che faranno parte della Squadra di Primo intervento.

s Coordinare ¢ prestare tutto il suo appoggio 2l intervento det servizi estemi di intervento (Acutorith
esterne, Vigili del fuoco, Carabinieri, ecc.).

n Conoscere la totalita dell'edificio e tutte le sue funzioni. in particolare: le zone a Maggior rischio, i
punti di raduno del personale evacuato.

s Restare informaio e aggiornato riguardo al funzionamento di tutti gli elementi di sicurezza dai quali
verrh allertato per primo in caso di emergenza.

w Tenere informata la Direzione Generale (Unita di Crisi) ed il Comitato di Emergenza della struttura
sanitaria di tutte le anomalie nonché delle necessith del medesimo.

n  Preparare il prospetio annuale del suo servizio e di guello relativo alle artivita della Squadra di primo
INLEry oo,

Dal Coordinatore dell’Emergenza dipendono direttamente:

» La Squadra di Primo Intervento;

# [ Responsabili degli ambienti della Struttura;

s L'addetto alla manutenzione al quale si riferisce il Piano di Sicurezza.

Il Canrdinatore dell’ Emergenza dell’intera struttura deve avere una preparazione adeguata ed espetienza nel
settore della sicurczza con conoscenze specifiche riguardo: i sistemi antincendio, i sistermi di allarme, i
materiali di primo intervento. le posiziom e le caratteristiche delle installazioni elettriche, impiant di
ventilazione, materiali vari. ecc.

Compiti

Alla ricezione della chiamata di allarme, il Coordinatore dell’cmergenza:

= Si accerta della zona di provenienza del scgnale di emergenza e, assumendo la gestione di tutte le
operazioni connesse all’emergenza in atio.

» Dispone la chiamata dei VV.I. e di altri soccorsi esterni quali | carabinieri, la polizia di sfato, i vigili
urbani, I"azienda energeiica municipale ¢, se indispensabile, il Punto di Primo Interventa.

1 Si mette a disposizione dei VV.F. per informarh della situazione in atto e dei dispositivi presenti
(impianti di spegnimento, di comunicazione, vie ¢ uscite di emergenza o altemnalive, ecc.) aiti a
contrastare ¢ superare I'emergenza, fornendo loro, inoltre, le relative piantine aggiornate.

A tal fine saranno sempre presenti. in sala controllo impianti, i numeri telefonici relativi,

n Dispone V'eventuale evacuazione, parziale o woale, dell’immobile consultando, preventivamente,
quando possibile, il Diretlore Sanitario  Aziendale, successivamente si assicura dell’avvenura
esecuzione dell ordine impartito; per tale operazione sard coadiuvare dai Responsabili der diversi
ambulatori

® Emana comunicati per 'eventuale rientro negli uffict o altre comunicazioni inerenti allo stato di
EIMErgeIZa.

9,2.2. IL SERVIZIO DI PREVENZIONE E PROTEZIONE
= supporta il coordinatore dell’emergenza, il servizio tecnico, formende la necessaria consulenza,

Cumnpitiz

v mette a disposizione le proprie conoscenze tecniche e normative sulla sicurezza e sulla situaziime in

sererale della Struttura Sanitaria; o
s collabora alla presa delle deeisioni durante I'evoluzione dell’cmergenza. :

Sistemna Gestione delle Emergenze — NSM AREA S - CSM di Moicattaro
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9.3. RESPONSABILE DELLE EMERGENZE

[l Responsabile delle emergenze rappresenta la figura centrale in caso di emergenza. E' una Figura
particolarmente formata ed informata sulla struttura samitaria. In linea generale soveaintende all’operato deglj
addeuti alla lotta antincendio o delle squadre antincendio nelle fasi di: accertamento iniziale della ca u,«-,ahdi
allarme, conferma dello stato di allarme, conterma dello stato di emergenza, contenimento dell’emergenza,
evacuazione, cessazione dello stato ¢ emergenza, contata dircuamente od alraverso altra persong e
collabora con [autorith ed 1 servizi esterni di intervento (Vigili del Fuoco, Polizia) nonché fornisce turte |e
indicazioni relative all’ incidente, collabora altresi, qualora necessario, con 1" Autorith Giudiziaria

Nel C5M di MNoicattarn, la figura del Responsabile delle emergenze coincide con la fipura del Coordinatore
del Comirato di Emergenza, ovvero con il Direttore Sanitario, 1 cui compiti sono esplicitati nel paragrafy
precedente.

2.4. RESPONSABILE UFFICIO TECNICO
Egli ¢ informato dal Responsabile Emergenze sullo stato dell’'emergenza; di norma, in fase di emergenza si
reca nella sede del Centro di coordinamento dell’emergenza, ovvero sul luogo del sinistro e, in strery
collaborazione con il responsabile Emergenze, coordina gli interventi della squadra tecnica con precipuo
riguardo a: interruzione selettiva impianti tecnologici a rischio. Il responsabile dell’ufficio tecnico esplica |a
sua azione artraverso la squadra teenica antincendio ed attraverso le ditte di manutenzione degli impiantj
leencdogici. Nel dettaglio:

= Coordina gli interventi mirati a limitare i danni e ripristinare la funzionalith degli impianti, dejle

altrezzature e dei heni;

= Collabera con le forze esterne per quanto di compelenza;

»  Verifica I'integrita strutturale dell’edificio

»  Coordina che il ripristine dei servizi essenziali avvenga il prima possibile.
Compitiz

s wverifica i danni subiti alle strutture, aghi impianti, alle attrezzature;

" mette a disposizione gli schemi tecnici degli impiant ¢ i manuwali operativi;

* decide la necessith delle squadre di pronto intervento degli enti erogatari di acqua, clettriciti, gas;

* coordina il controllo dell’evoluzione teenologica dell’emergenza;

= coordina il ripnstino dell’erngazione dei servizi vitali;

5 faintervenire i mezzi teenic esterni.

.5 LA SQUADRA DI EMERGENZA
La Squadra di emergenza costituita nel CSM di Noicattaro ¢ riferita al personale in servizio nella Strutiura
Terrirariale.
C'ompiti principali:

o plassificare provvisoriamente I'emergenza fino all’arriva del coordinatore:

= far allontanare dalla zona eggetto dell’intervento i pazienti, i visitatori ed altri estranei eventualmente

prosenti;

" agire contro gli meendi e gli altri eventi;

= possibilmente non agire mai da soli ma almeno in coppia con altra persona;

®  picercare ¢ recuperare i feriti e prastare i soccorsi;

®  recuperare le vittime;

» mantenere i servizi di collegamento, sorveglianza, presidio di comunicazione, ece.;

s coordinare lecalmente ke operazioni di evacuazione;

v accertarsi dell’avvenura evacuazione totale.
Ogni qual volta si verifica una variazione nell’organico che interessi il personale della squadra, quests s
comunicata dal referente al Servizie di Prevenzione e Protezione per Maggiormamento del Pianp dj
Emcrgcenea.

Sisterna (restione delle Emergenze — DSM AREA 5 - C5M di MNojcattaroe
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1.6, PERSONALE SANITARIO DELLA STRUTTURA CSM DI NOICATTARO
Compiti principali:
«  Segnalare immediatamente qualsiasi evento incidentale. anche di limitata entita, alla sala contr<s |l
s Sccondo le proprie mansioni mettere in sicurezza impianti ed artrezzature
= Attenersi alle istruzioni del personale addetto all’emergenza
s Assistere gli infortunati
s Incaso di evacuazione, indirizzare pazienti e visitatori verso le vie di esodo
»  Trasportare | pazienti non autosufficienti nei luoghi protetti prestabiliti nel piano di emerzenzy o
indicati dal personale incaricato dell’emergenza
s Collahorare alla conta del personale
«  Trasportare il carrello di medicazione
Cuonoscenza e capacith del personale sanitario:
»  connscenza del piano di emergenza
«  conoscenza delle procedure di sicurezza per far fronte agli eventy incidentali
s conoscenza della procedura per la messa in sicurezza degli impianti e dei macchinarn di reparto
s conoscenza delle procedure di evacuazione dei degenti
a  capacith di trasporto dei degenti mediante le teeniche appropriate ¢ gli ausili a disposizione
«  comportamento correlio in situazioni di presenza di fumo o di fiamme

9,7. PERSONALE DITTE APPALTATRICI
PERSONALE DELLE DITTE APPALTATRICI E/Q IMPRESE
Il personale delle ditte appallatrici efo imprese esterne, che deve rcearsi presso i locali del CSM dj
Nuicattarn, deve essere preventivamente informato dall’ Area Gestione Tecnica sul contenue del Piano di
Emergenza pet quanio di suo intercsse, ed in particolare sui suoi doverl e sui divieti
Compili principali

s Accedere nei reparti solo dopo consenso dei relativi responsabili

s TIncaso di incidente, sospendere immediatamente oeni attivita

s Mettere in sicurezza tutte e attrezzature

s Rendersi disponibili a spostare mezzi di lavoro

= Allontanarsi immediatamente dal luogo dell’emergenza

s+ Non allontanarsi dalla Strurtura Territoriale senza aver dato avviso ai relativi responsabili

u.8 UNITA’ DI CRIST AZIENDALE

I."Unita di Crisi aziendale, istituita mediante atto deliberativo del D3, ad indirizzo monecratico, € costituita
da tutti i Direttori medici di Presidio Ospedaliero detla ASL BA.

Tale organo all’intermno dell’azienda ha lo scopo di supportare sotto il profilo logistico la Struttura Sanitarig
in emergenzi,

In quest’ambito. nell’eventualita di un massiceio deflusso dal CSM di Noicattaro U'Unita di Crisi allertata
con le modalita gia in precedenza elencale. mette a disposizione del Comitato di Emergenza e del suo
coordinatore le risorse umane ¢ logistiche, che ogni presidio ha a disposizione, per il trasferimento dej
pazienti presso altro nosocomin.

L' Unita di Crisi & presieduta dal Direttore Generale ¢ dal Direttore Sanitario della ASL BA. cd e composta
da tulti i Direttori Sanitari dei Presidi Ospedalieri della ASL BA.

Sulla base delle indicazioni che provengono dal Comitato di Emergenza del CSM di Noicatiare
interessata dall’emerzenzafevacuazione, 1'Unith di Crisi attiva per ogni singolo Presidio Ospedaliero le
risorse umane e logistiche da dislocare sul CSM di Noicattaro. Provvede sulla base delle indicazioni
fornite dal Comirato di Emergenza a trasterire i pazienti sulla base della loro gravith nei Presidi Ospedalieri
limitrofi, ove ciascun Direttore Medico di Presidio (componenie dell'Unita di Crisi) dard disposizioni
sull accoglienza dei pazienti in trasferimentn.

Sistema Gostione delle Emergenze — DSM AREA 5 - C5M di Noicattaru



REGIONE PUGLIA

LBA, Azienda Sanitaria Locale della Provincia di Bari 23
a DSM ARFA 5 “C.5.M. Noicattaro™ (BA) Via Cappuccini n® 92 -

9.9. PROCEDURE DI EMERGENZA

- Fase di rilevazione dell’allarme
L’insorgere di un incidents, la presenza di una situazione di emergenza o il verificarsi di un allarme PoOssono
essere rilevali da qualsiasi operatore impiegato presso la struttura o presente nell’area coinvolta.
Qualunque addetto rilevi una situazione di pericolo che possa comportare il coinvolgimento di pid Persone
e/o arrecare danni alle strutture, deve informare immediatamente il Centro di Controllo dell'Emergenzy,
presso la Direzione della Struttura Sanitaria al numero telefonico prestabilito e conosciuto da  gurgj i
dipendenti della Struttura Termitoriale.

Centro di Controllo dell’Emerpenza (C.C.E.)
Il Centro di Controllo dell’Emergenza & il luogo dal quale viene seguito 1'evelversi della situazione di
emergenza nella struttura,

= Fase di ricezione dell’allarme nel Centro di Controllo dell’ Emergenza
Le emergenze vengono classificate dal Piano in funzione del livello presunto di gravita, ad esempio in base
alla seguente tassonomia:

M livello 1: Sono quelle situazioni accidentali che interessano una zona limitata e POSSON0 essere
allrontati con semplici interventi riparatori o azioni di pronto intervento (in genere senza IMapporto dj
soccormiion estemi);

B livello 2: emergenza affrontabile come la precedente, ma con il coinvolgimento di un Mmaggior
numera di forze interne e allerta forze esterne (per eventuale successiva evacuazione parziale):

M| livello 3 si hanno emergenze di questo tipo quando le condizioni critiche derivanti da eventi
interessano una zona significativa o hanno un elevato potenziale di danno. Sono a rapida evoluzione
per graviti o vastith, non sono controllabili dalla squadra di emergenza interna (che riesce solg a
limitare i danni con attivazione delle procedure di evacuazione, chiusura delle porte taglia fuoco,
ecc.) mediante attrezzature disponibili in loco e richiedendo Iintervento di soccorsi estemi. Sono |
casi in cui il livello dei danmi & notevole e risulta palese una evacuazione parziale di aree o fotgle
della struttura.

Alla ricezione di un segnale (attraverso sistemi di allarme) o di una segnalazione (mediante intervento
personale di un operatore) di insorgenza dell’emergenza, devono essere allertati, nell’ ordine € facendp UsG
degli specifici mezzi a disposizione, tutti gli operatori coinvolti nel piano di gestione delle EMErgenze.

In particolare, le figure incaricale di collaborare all'organizzazione delle misure per il contenimento
dell’emergenza sono: il Coordinatore dell’ Emergenza (Direttore Medico), gli addetti alle Squadre di Primo
s0CCorso ¢ antincendio, le squadre di enti esterni,

Queste ultime figure verranno in un primo lempo soltanto allertaice.

Coorilinatore dell’ Emergenz
Ricevuta la chiamata di allarme, il Coordinatore dell’ Emergenza o suo delegato:
= si accerta della zona di provenienza del segnale di emergenza e assume la gestione di tutte le
operazion connesse all'emergenza in atlo;
* in base alla propria valutazione e alle notizie comunicategli, dispone al Responsabile dell’Ufficig
Tecnico, se necessario, la messa luori servizio parziale o totale degli impianti {condizionamentg,
ascensori, fornitura energia, gas medicali, cee.).

- Fase di accertamento da parte dell’addetto all’emersenza
Livello di emergenza 1: lieve
L’addetto all’emergenzafantincendio rileva la gravita dellincidente verificatosi, si appresta ad effetiugre |e
peime operazioni di contenimento. Se incidente verificatosi appare di entitdl licve e Paddetto riesce porre
fine all’emergenza, comunica al Coordinatore dell"Emergenza il cessato allarme.

- Fase operativa di coordinamentn delle operazioni di intervento
Livello ili emergenza 2: medin
L addetto all’'emergenza. nel caso in cui non sia riuseilo o non sia possibile bloceare 'emergenza mediants
mterventi di contenimento, richicde al Coordinatore dell’ Emergenza invio di altei ajut, =y Y
In base all’entitd dell’incidente, 11 Coordinatore dell’ Emergenza: o,
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= invia la Squadra di Prito Interventa,
»  alleria le forze pubbliche di pronto intervento.
Compiti della Squadra di Primo Intervento
= in caso di incendio, aziona il dispositive di allarme e compie un primo tentative di ¢stinzione
dell*incendio, utilizzando le dotazioni antincendio a disposizione.
» i adopera al fine di contenere o reprimere il propagarsi degli effetti derivanti dall’emergenzy e dj
procedere all'evacuazione della zona della strutiura sanitaria.

- Fase operativa di coordinamento delle operazioni di intervento
Livello di emergenza 3: grave
Qualora gli interventi della Squadra di Primo Intervento non risuliassero sufficienti per la repressione della
situazione di emergenza, il Coordinatore dell’Emergenza richiede I'intervento di soccorsi esterni, Facendo
uso dei mezzi a disposizione ¢ dei relativi numeri telefonici.

- Fase operativa di coordinamento delle nperazioni di evaruazione
In scguito all’evolversi della situazione, il Courdinatore dell’Emerpenza decide 'eventuale evacuazione di
uno o piil ambienti e, se necessario, dell’intera strutiura.
In particolare, il Coordinatore dell’ Emergenza:

s si mete a disposizions dei VV.F. per informarli della situazione in atto e dei dispositivi presentj
(mezzi e impianti di spegnimento, mezzi di comunicazione, v ic & uscite di emergenza o alltemartive,
ece. ) alli a contrastare e superare I'emergenza;

s si mantiene, durante le operazioni di emergenza, in sSUFELO contatto, trarmite impiante telefonico e
dispositivi di comunicazione, con il Responsabile di U.O. di provenienza del segnale di allarme ¢
con le altre figure coinvolte dalle operazioni di gestione dell’emergenza (Squadra di Primo
intervental;

s successivamente alla disposizione dell’evacuazione, si assicura deil’avvenuta esecuzione dell’ordine
impartito ¢ per tale operazione & coadiuvato dai componenti degli altri ambienti;

s  emana comunicati per I'eventuale rientro nei locali o alire comunicazionn inerenti allo stalo dj
cMmergenza.

9.10. PROCEDURE OPERATIVE/MODALITA DI ESECUZIONE
9.10.1 PROCEDURE OPERATIVE DA ADOTTARE IN CASO DI EMERGENZA DURANTE

1L PERIODOD DIURNG (8.00 -20.00)
Ogni lavoratore del CSM di Noicattaro che rilevi una sitwazions di pericolo che possa comportare,
verosimilmente, il coinvolgimento di pill persone ¢/o danni alle strutture, deve informare immediatamente il
Centra di Controlla. Alla ricezione di un segnale o di una segnalazione di allarme, Faddetto al Centro di
Cantrollo, deve allertare, nell’ordine, facendo uso dei mezzi a disposizione ¢ di numeri telefunici specifici il
Diirettore Medico & i componenti la Squadra di Primo Intervento.
L’elenco aggiormnato dei numeri telefonict interni & disponibile presso il Centro di Controllo, Nessun
lavoratore, salve gli addetti del CSM di Noicattaro che sono siati debitamente formati in metito, deve
utilizzare 1 naspi ed estintori presenti ad ogni piano.
Se gli interventi della Squadra di Primo Intervento non risultano sufficienti, il Coordinatore dell’ Emergenza
invia la richiesta di soccorso esterna, facendo uso dei mezzi a disposizione ¢ dei numeri telefonici s,chjﬂ,;L
In seguito all’evolversi della situazione, il Coordinatore dell' Emergenza, in collaborazione con 'Unigy di
Crisi. decide I"eventuale evacuazione anche, se neeessario, dell’intera struttura.

9,102 PROCEDURE OPERATIVE DA ADOTTARE DURANTE IL PERIODO NOTTURNGO
{20.00 - B.00)

Si evidenzia che gli ambienti della Struttura Territoriale sono aperti al pubblico nell’arco delle 12 0re, - ¥
Sono operativi nel periodo notturno sole le U U.00. del Servizio 118 ¢ della Continuitd Assistenziale Y

9,103 PROCEDURE OPERATIVE PER TUTTI I DIPENDENTI
D seguite si riportano le procedure operative ¢ le norme che devono utilizzare i dipendenti della siruttura
caso di emergenza. Quests procedure possono essere rasferite in schede in maniera da essere distribuite alle

FEr
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persone mieressate o affisse sulle pareti dell’ospedale per essere consultate da wui. La persona che individua
un’emergenza deve:

" Rimanere calma;

*  Recarsi al pid vicino telefono inteman,

' Comporre il numero 113:

*  Comunicare al Coordinatore dell'emergenza;

» Proprio nome ¢ COEnone;
# qualifica o mansione svolta;
# ubicazione (esatta) e breve descrizione dell’incidente (segnalando la stanza o il comidoio e tutto
(quanto pud essere di riferimento);
# presenza di persone coinvolte;
# pravita dell’incendio.

=  Premcre i pulsanti di emergenza prescnti nelle varie aree,

*  Mettersi a disposizione della persona inviata dal Coordinatore dell’Emergenza per indicare la zopa
oggetto dell'emergenza ed indicare eventuali problematiche legate al reparto o alla zona di sug
competenza (presenza di servizi vitali, presenza di persone non autosufficienti coe. ).

» Non intervenire con le attrezzature antincendio disponibili se non si & in possesso di idonei requisin
{corsi di formazione specifici).

" Tenere sgombre le aree di transito. In caso di spostamenti tenersi a destra e non intralciare eventuali
mezzi di soccorso.

*  Interrompere tutte le comunicazioni telefoniche in alto se non inerenti all'emergenza in corso.

®  Non usare mezzi che possono provocare scintille, specialmente in caso di perdita di gas.

*  Sospendere tutti 1 lavori di manutenzione in corso {eccetto avviso contrario del Coordinarore
dell’ Emergenza).

Se¢ l'emergenza risulta contenuta, tutto il personale non interessato doyra recarsi nei propri posti di lavorg ed
utfici.

2.10.4 NORME PER IL PERSONALE DI IMPRESE ESTERNE E VISITATORI
Da riportare come tabella all’ ingresso della struttura.
* Prima di procedere a qualsiasi operazione di propria iniziativa, segnalare immedialamente 2d yp
dipendente dell’azienda eventuali siluazioni di emergenza.
®  Premere i pulsanti di cmergenza presenti nelle varic arce ¢ reparti.
®  Allontanarsi dall’area interessata e recarsi nel punto di ritrove pill vicing, possibilmente SCNZa
intralciare e con calma.
® Se si possiede lautovettura all'esterno della struttura, non intralciare il flusso dei veicolj di
gmergenza ma allendere con calma nei punti di raduno esterni.

Y11 PIANO DI EVACUAYIONE

9.11.1 PIANO DI EVACUAZIONE DELLA STRUTTURA SANITARIA TERRITORIALE
E’ I'insieme di provvedimenti che occorre prendere quando si rende necessario abbandonare un lupgo e
rappresenta una parte importante del piano di emergenza: infatti, in esso vengono esplicitate e misure
adartate (in fase preventiva del progetto) e totti i comportamenti da attuare (in fase di EMeErgenza) per
garantire la completa e sicura evacuazione delle persone minacciate.
Costituisce, dunque, il documento operativo che, evidenziando le situazioni di emergenza che possono
verificarsi nella Strurtura Sanilaria, consente:

*  Diindividuare 'organizzazione interna e le procedure che devono essere attuate;

= Diindicare le azioni da compiere;

®  Di assegnare i ruoli ed i compiti per consentire I'cvacuazione rapida e ordinata, rispettando le

prioriti.

L’evacuazione di una Struttura Temitoriale, per la particolare tipologia delle persone presenti {pazienti,
personale, visitatoni} richiede un natevole impegno arganizzativo da parte dei responsabili della gestione
delle emergenze. Tnoltre, in una struttura in cui & presente un’alta densita di persone, molte delle quali non
autosufficienti € non deambulanti, ¢ abbastanza frequentc che si verifichino condizioni che potrehberg
facilmente sfociare in situazioni di panico ¢ di pericolo. se non sono state predisposte adeguate Procedure
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Operative che preventivamente e dettagliatamenie indichino le azioni da compiere nelle vanie sitvazZioni dj
BMMET RSNz,
La pianificazione delle operazioni da compiere &, inoltre, di fondamentale importanza, in quanto 1n ogni
situazione di pericolo, reale o presunto, si evidenzia uno staro di iperemotivith che, se non controll are, s
trasforma in panico. I panico, provocando alterazione dei comportamenti e reazieni irrazionall, puo dar
lungo a manifestazioni che costituiscono di per sé elemento di pericolo ¢ possono provocare rischi  indott
ben pill gravi dell’evento Stesso come:

s L'istinto di coinvolgere gli altri nell'ansia, con invecazioni di aiuto, erida ed atti inconsulti;

= [istinto alla fuga, in cui predomina I*aurodifesa. anche violenta (comportamento as0cCjale e

antisociale).

9,11.2 MIODALITA® DI EVACUAZIONE
Nell'evacuazione del CSM di Noicattaro bisogna ipotizzare due situazioni distinte:

1) I'evacuazivne parziale, ovvero il trasferimento dei pazienti in una zona sicura (zona sieura nello
stesso piano 0 Zona sicura in altri piani);

2y ['evacuazione lotale, ovvero l'esodo dei pazienti ¢ del personale del’intera strurtura Territonale
verso luoghi sicuri all’esterno della struttura, denominati “punti di raccolta esterni”, identificati dalla
cartellonistica di sieurezza e da un NUMEro Progressivo.

L evacuazione, inolire, pud essere:

a evicuazione orizzontale, mel caso di un evento incidentale (quale un incendio} che determini
I'evacuazione dei pazienti, direttamente minacciati, da un compartimento ad wn altro, considerato
luogo sicuro, ubicato nell”ambito dello stesso piano del fabbricato;

s eyvacuazione verticale, se il trasferimento avviene tra piani diversi delledificio.

Di particolare rilevanza, tenendo conto delle specifiche condizioni psicomotorie degli oceupant, & 'esodo
orizzontale progressivo per cui, qualora si verifichi un incendio in una data area che richieda I'evacuazione
dei pazienti direttamente minacciati dagli effetti dell’incendio, questi vengonn evacuati, in prima istanza, per
protegeerli dal pericolo immediato rappresentato dal fuoco e dal fumo. 1 pazicnti possono restare in tale area
fine a quando I'incendio non sia stato domato oppure attendere di essere nuovamente evacuati in un’altra
area adiacente o ad un plano inferiore utilizzando i collegamenti verticall. Questa procedura consente dj
disporre del tempo sufficiente per cvacuare i pazienti non in grade di camminare e quelli solo parzialmente
autosufficienti.

Si pud avere:

»  Fsodo orizzontale a piano terra: per gli ambienti siti al piano terra & opporiunG evacuare Ic persone
all’esterna dell’edificio e raccoglierle in idonee piazzole esterne, dove possono esscre raggiunte dai
mezzi di soccorsa (sanitard, VV.F.F., Protezione Civile).

a  Esodo orizzoniale a livelli supeniori:

# Bisogna dirigersi verso vie di esodo verticall o per le persone che non pessono direttamente
essere portate all’esterno;

% Bisogna accompagnare i pazienti negli “spazi calmi” cice luoghi sicuri statict all’intemno dei
quali [ar sostare le persone disabili in attesa di soccorso.

9.11.3 ATTIVAZIONE DEL PIANO DI EVACUAZIONE
Il piano di evacuaziane per essere efficace deve essere caratterizzalo da:
#  facilifa di applicazione;
# rapidith di attuazione.
L' cvacuazione riguarda tutte le persone presenti nella struttura.
In prossimitd delle uscite, sia di emergenza che di normale accesso & collocata una planimetria del piano;
sulla planimetria sono state riportate le seguenti informazioni:
posizionamento delle uscite di emergenza;
posizionamento dei mezzi antincendio;
numero di telefono per e emergenze; i
ubicazione in planimetria (Vor siete qui); N
norme di cumportamento essenziali in caso di emergenza ed evacuazione. S

i % i X
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IT Responsabile della Gestione della Sicurczza, sulla base dell’andamento della gestione dell’emergenza, in
caso di persisiente pericolo per il personale ¢ gli uienti della Struttura Sanilaria, dirama ordine dj
evacuazione dei locali, con le modalith di sezuito indicate.

L'ardine di evacuazione viene diramato attraverso il sistema di diffusione sonora presente nei locali dellg
Strutura Sanitaria. 1 dipendenti del CSM di Noicattare provvedono alla diffusione dell’ordine j
eVacuazione impartito a tutie le persone presenti in aree non raggiunte dalle segnalazioni.

1 componenti della squadra di emergenza verificano che tutti i presenti nella Struttura Territoriale abbiano
ricevuto l'ordine di evacuazione e sorvegliano che le operazioni di evacuazione si svolgano con celerity,
senza manifestazioni di panico ed in modo ordinato.

Per quanto concerne le responsahilita dell’attuazione del piano di evacuazione, si allega apposita scheda
riassuntiva,

9.11.4 TECNICHE DI EVACUAZIONE DELLE PERSONE DISARILI
Nella gestione di un Piano di Evacuazione del CSM di Noicattare quando non €& possibile utilizzare j
mezzi di traspore tradizionali, come camozzine, barelle, le teeniche di evacuazione prevedono inlerventi ad
un soccortitore @ 4 pil soccorritori, differenziando le possibilita di collaborazione dei vari degenti da
evacuare in base alla loro patologia. Occorre ricordare che;

a) se intervengono pid soccorritori, il pill esperto di loro assumerd il ruolo di leader ¢ dirigera le

operazioni
by letecniche di trasporto devono essere conosciute e provale pil volte.

SEMPLICE ACCOMPAGNAMENTO (CON 1 0 2 SOCCORRITORI)

PAZIENTE COLLABORANTE MA NON DEL TUTTO AUTOSUFFICIENTE

Tecnica ad un soccormtore: o si afferra al polso, facendosi passare il braceio sul collo, quindi, Cingetldngii
la vita, lo si trasporta rapidamente in zona di sicurezza. Questa tecnica pud essere effettuata anche da due
SOCCOITILOL.

TRASPORTO SUL DORSO CON PARTENZA DA LETTO (CON 1 SOCCORRITORE)

Facendo sedere il paziente sul bordo del letto con le gambe divaricate, il soccorritore gli si porrd davangj
consentendn di adagiarsi sul dorso. Quindi, afferratolo per le gambe, ¢i si allontanera.
In alternativa si pud usare la tecnica a “sacco di farina”™ ove la presa si effettua frontalmente.

PRESA A SEGGIOLINO

Puo essere effettuata solo da due soccomnitori, che sostengone il paziente formando con le braceia 1o
“schienale™ e la base dappoggio. In particolare la tecnica richiede che 1 succomitori si afferring
reciprocamente ¢ saldamente i polsi. 1l paziente, se in grado. dovra appoggiare le braceia sulle spalle
fatorno al collo) dei seccoritor.

PRESA DI RAUTEK {con 2 soccorritori)
Anche in questo caso il trasporte richieds due
soccorritori. € prevede il tmsporto del paziente non
collaborante, Mentre un soccorritore solleva e
gambe del paziente, l'altro lo afferra alle spalle
tacendogli passare le proprie braccia sotto le ascelle,
¢ alferrandolo per gli avambracei si gurantisce una
presa pin efficace,
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PARTENZA DA LETTO CON PRESA A
PALA (con 2 soccorritori)

Paziente con trauma ¢ non collaborante. I due
soccottitori devono  renere  in allineamento  la
colonna vertebrale.

TRASCINAMENTO (con 1 soccorrilore)
Partendo dal lerto, il soccorritore solleva il paziente
posteriormente. facendo passare le mani soto le
ascelle e afferrandogli gli avambracei  procede
all'indietro. Questa tecnica & adatra per un rapido
allontanamento.

UTILIZZO DI LENZUOLO O COPRILETTCG

Per il trasporto di pazienti che presentano particolari prohlemi di pese, o nel caso di percorsi lunghi, & indicato
I'uso di lenzuola o copriletto (il secondo & pin resistente). Questi presidi sono facilmente reperibili, poiché si
devone utilizzare gli stessi che si trovano sul letto della persona da trasportare.

Procedimento: rimuovere il copriletto del paziente e posizienatio per terra, a fianco al latto, quindi sollevare jl
paziente ¢ adagiarlo nel copriletto, avendo cura di chiudere questo dalla parte dei piedi, fatto cid, guadagnare

la pill ¥icina zona di sicurezza.

EVACUAZIONE CON MATERASSO

Tecnica particolarmente adatta presenza di scale o nel caso il pazicnte non sia trasportabile in diverso modo.
Dopo aver posizionato il copriletto per terra, vi si adagiano sopra il materasso ed il paziente, si trascina via il
tutto facendo scivolare il coprilerto. Giunti presso le scale, se il trasporto ¢ effettualo da un soccorritore,
questo si deve portare dalla parie dei piedie cominciare la discesa controllande che il paziente non scivoli dal
materasso. Se il trasporto @ effettuato da due soccormitori sara invece possibile controllare entrambe |e

estremitd del materasso,

10.1 SCOPO E APPLICABILITA’
Scopo della presente procedura & definire le modalita per:

« npominare i componenti della Squadra  Aziendale Emergenze {antincendio e gestione  delle
emergenze), assicurandosi che il personale incaricalo sia scelto tra 1 dipendenti normalmente presenti
nel van turmi di lavoro;

s garantire la formazione di tuti i componenti della Squadra aziendale Emergenze attraverso idonei
corsi di addestramenta.

Sono fornite le specifiche relative all'informazione/formazionc “hase™ di tum gl altri dipendend della
Struttura Sapitaria.

La presente procedura & applicata all’intera organizzazione della Strurtura Territoriale cd & immediatamente
operativa al momento della sua emissione. Essa ¢ direttamente collegata all’organizzazione delle attivith
formativefinformative, & quindi buona norma leggere attentamente i contenuti delle due procedure comelate.

10.2 DISPOSIZIONI
10.2.1 SCHEMA LOGICO L
AZIONI | DOCUMENTI RESPONSABILITA
Namina addenti delle squadre di emergenza | Mod. INCARICO (leticra | Datore di lavoro
¢antincendio e gestione delle emergenze) ‘ di nomina} R.5.D.P
- Dotazione di mezzi e D.P.L agli addetti delle | Mod. (aurczzature ¢ D.P.L RSPP
| Squadre | per eli addenti alle squadre) | 7 7 :
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Caratteristiche del programma di formazione

Formazione antincendio

Attestato partecipazione corso | Componenti squadra di emergenza
di prevenzione Incendi Formatori esterni - RSPP

Componenti squadra di emergenza

Prova pratica Prova pratica di evacuazione i ; B ) ]

P P - Formator esterni/interm - RSPP
Informazione tutt i Manuale di informazione Tutti i dipendenti
dipendenti generale prevenzione incendi | Formatori esterni - RSPP

HL22 RESPONSABILITA?

I Datore di Lavors ha la responsabilita di:

1} nominare i singoli componenti delle squadre di emergenza; nell’affidare tali compiti ticne conto delle
capacita e delle condizioni degli stessi in rapporto alla loro salute e sicurezza;

1) garantire la specifica formazione a tutti | membri delle squadre;

3) fornire ad ogni componente delle squadre le attrezzature e i dispositivi di protezione individuale
idanei alla loro specifica funzione,

T REFPP halaresponsabilitd oi:

1} implementate puntualmente la presente procedura;
2} collaborare alla scelta dei componenti delta Squadra Emergenze, Antincendio, Primo Soccorso ed
alla lora formazions specifica.

Il Rappresentante det Lavoratori per la Sicurezza ha la responsabilite di

I} collaborare con il R.S.P.P. nelle attivita connesse al perfezionamento della presente procedura;
2} approvare 1 nominativi delle persone designate quali membri della Squadra Emergenze, Antincendio,
Pronto soccorsa ed il sistema di formazione ed informazione previsto;

! Formatori esternd realizzano ¢ documentano le attivith di informazione e formazione commissionate,
tichiedendo direttamente al R.5.P.P. le informazioni necessarie,

[ membri defla Squadra Aziendale Emergenze hanno la responsabilita di:

I}y accettare (se cid non ¢ impedito da validi motivi) la designazione quali addetti delle specifiche
Squadre;

2} partecipare attivamente alle attivita di informazione e formazione predisposte;

3} richiedere delucidazioni in merito agli argomenti presentati, in caso di dubbi;

4} esercitare la funzione relativa alla gestione delle emergenze, degli incendi ¢ degli infortuni, come da
istruzioni e formazione ricevuta.

Tutei 1 dipendemii hanno la responsabilitd di collaborare e partecipare attivamente alle iniziative informartive ¢
formarive avviale in Azienda,

19.2.3 AZION]
I Datowe el Livvore:;

approva la presente Procedura appenende la propria firma sulla griglia delle revisioni collocata sul
frontespizio della stessa;

noming 1 membei della Squadra Aziendale Emergenze (Antincendio, Emergenza ¢ Primo Sotcorso)
firmando la relativa lettera di incarico (Mod. INCARICO);

senute 1l R.SFEP. e i RL.S., incarica le risorse esterne necessaric alle attivith formative richiedendo ¢
vitlutando i curricula,

I Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione:

emctle la presente Procedura apponendo la propria fimma sulla griglia delle revisioni collocata sul
frontespizio della stessa.

compila le lettere di incarico per gli addetti della Squadra Aziendale Emergenze Mod. Incarico; -
archivia le lettere di incarico: i
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s collabora con le risorse esterne incaricate della formazione specifica;
» assicura la corretta gestione della documentazione relativa alla formazione e all’addestramento della
Syuadra Aziendale Emergenze

{1 Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezzar

= yista la presente procedura validandone i contenuti;

s approva con la propria firma le lettere di designazione dei componenti della Squadra Aziendale
Emergenze.

! formatori esterni rilasciano ai partecipanti ai cors di formazione uno specifico attestato di requenza
conforme allo standard legislativo specifico (rif. DM 10/03/98 per antincendio).

{ membri della Squadra Aziendale Emergenze:

s partecipana attivamente alle attiviti formative;

» completano la propria formazione acquisendo le nozioni contenute all interno dei manuali formativi e
informativi loro distribuiti;

= pongono la loro firma su appousito modulo per ricevuta dei manuali di informazione e formazione
ricevuti;

s pperano come membri della Squadra Aziendale Emergenze secondo le informazioni e le nozioni apprese;

»  rispettano le indicazioni operative contenule nel Piano di Emergenza Aziendale che & stato sviluppato
anche con la loro partecipazione.

Tuiti i dipendesti:

s partecipano all'attivita di informazione leggendo i manuali informativi ricevuti ¢ la modulistica
informativa “Procedura di emergenza” ¢ se del caso sottopongeno al RS.PP. e al R.L.S. eventuah
richieste di chiarimento;

»  pongono la loro firma per ricevuta sul Mod. RICEVUTA dei manuali ricevuti.

10.3 SISTEMA DI FORMAZIONE ED INFORMAZIONE

10.3.1 FORMAZIONE COMPONENTI DELLE SQUADRE DI EMERGENZA

I componenti della Squadra Aziendale Emergenze ricevono specifica formazione secondo 1 programmi
riportati nel Mod, PROG_CORSI ANTINCENDIO in funzione del livello di nschio (Basso, Medio, Al
indicato nel documento “Valutazione rischio incendio” o nel Certificato di Prevenzione incendi,

Ogni iniziativa di Formazione dovrd terminare con il Rilascio da parte dell’ente Formatore degli attestan di
Parlecipazione.

Tueti gl addetti della Squadra Aziendale Emergenze partecipano alle simulazieni periodiche di attivazione
del Piano Aziendale di Emergenza.

10.4 DESIGNAZIONE DEI LAVORATORI INCARICATI DI ATTUARE LE MISURE DI LOTTA
ANTINCENDIO, DI EVACUAZIONE £ DI GESTIONE DELL’ EMERGENYZA

1 lavoratori di seguito elencat risultano designati quali addetti deli’attuazione delle misure di prevenzione

incendi ¢ lotta antincendio. di evacuazione dei luoghi di lavoro in caso di pericolo grave e immediato,

salvataggio, di primo soccorso e, comungue, di gestione dell’ emergenza

Cognome ~ Nome . Qualifica

Biancofiore  Efisio  Educatore Professionale

Galiano | Maria | Infermiere

N

I

2 ........... —— it
3 | De Palma Infermicre

5
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10.5 DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE - 5QUADRA AZIENDALL EMERGENZEE
ARMADI CONTENENTI ATTREZZATURE ANTINCENDIO

Per consentite una corretta azione di primo intervento in caso di incendio, & stara predisposta un’apposita
attrezzalura di emergenza, depositata in appositi armadi situati lungo i corridoi. Inoltre, il SPP ha erganizzato
una sorveglianza delle dotazioni contenute negli armadi, e con [requenza mensile un Addette dzlla Direzione
Mediea (o Direzione Amministrativa o UPM) in collaborazione con il S.P.P. registra su apposite modulo
l'esito di tali verifiche, Con frequenza semestrale viene testata lefficienza delle toree clettriche e doi
megafoni.

I componenti della squadea di emergenza hanno a disposizione armadi (n. | armadio per abbigliamento
antincendie e n. 1 armadio per mateniale antincendio; detti armadi sono posizionati al pano terra e al 1©
piand; le chiavi saranno affidate ai Coardinatori; all'UPM:) contznenti, ognung, i sotto elencati D.P.L

Uuanht.iu ill’{}
DPLa nrntr:zmm- della testa
Sono costituiti da elmettl o caschi anche integrali con o senza visiera in materiale plastico
rinforzato e devono essere certificati CE e secondo 1a norma EN 443 (Squadre Antincendio
Azmndnll - Vigili del Tuoco)

" DPLa prﬂtezmne dELll acchi

Riguardano la protezione dal calore generato dal riscaldamento dell'ana e dai fumi caldi

generati da combustibili. Sono rappresentati da occhiali o visiere certificati CE e secondo 1a

_norma EN 166 e

' DLP.I a protezione del volta

2 Sottocaschi in materiali ignifughi e anticalore, solitamente confezionati n tessuto NOMEX
_o aramide e visiere tutti certificati CE R it ciant et s

"D.PLa prijezione del tronco e degll arti inferiori
Tute, giacche e giacconi in materiali ignifughi ¢ anticalore solitamente confezionati in

(R}

2 tessuo NOMEX o aramide di vana grammatura a secondo dell'impicpo, certiticati CE e
_secondo le norme EN 469 (Squadre Antincendio Ariendali - Vigili del Fuoco)
I] Pl a nrute:mne df:lle mani {{z u:mu antlc:llnre} )
Sono rappresentati da guanti con manichetta di una certa lunghezza, in matenali ignifughi e
anticalore solitamente confezionati in tessuto NOMEX o in aramide certificati CE e secondo
” 1e norme EN 1[]? e FN h‘}@ {VIUIII del Fuuu)} ____________________________________________

anerle untmuemim

2 In materiale ignifugo e anticalore, solitamente confezionati in tessuto termo ¢ con glass in

filo di vetro impregnato con speciali formulazioni siliconiche certiticate CE e secondo la
| normaEN 1869
Torcia per illuminazione
2 Torcia a pila utile per l'illuminazione nel caso di black-out clettrico e/o malfunzionamento o
non presenza dell'impianto di illuminazione di emergenza
Piede di poreo o palanchinn
Totalmente in metallo delle dimensioni di 80 em. ¢ del peso di 1500 g. & utile per I'apertura
di porte bloccate o di cassette gia avvolte da {iamme, contenenti materiali preziosi o
combustibili
Per distinguere la squadra antincendio. Indispensabile per identificare velocemente in caso

-

di emergenza gli addetti della squadra Jdi emergenza, eventualmente apponendo sul retrp

_proprio la dicitura che identificaessa
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11. SCHEDE OPERATIVE

SCHEDA N.1 ) L
Emergenza PRINCIPIO DI INCENDIO L
Compiti PERSONALE IN SERVIZIO

CHIUNQUE, nel caso di avvistamento di fumo o fuoco, DEVE:
o dare I'allarme chiamando il numero breve 115 (oppure da qualsiasi apparecchio telefonico

comporre il numero NENSIEIZ1E)
s mantenere la calma
» se & possibile individuare il lungo di origine e 'eventuale causa

e ¢ i tratta di un principio d’incendio valutare la situazione considerando. se esiste, la possibilita

di estinguere immediatamente I'incendio con i mezzi a disposizione
e controllare se vi sono persone da soccorrere
in caso di incendio in una stanza, evacuare 1 degenti e poi chiudere ta porta dietro di voi

s allettare immediatamente il centro di gestione delle emergenze fornendo precise indicazioni

sull’accaduto
» in caso di indisponibilita delle linee telefoniche lanciare I'allarme con i relativi pulsanti
s mettere in sicurezza impianti ed attrezzature a secondo delle proprie mansioni
e controllare che le vie di fuga siano libere e fruibili
mettersi a disposizione degli operatori della squadra di emergenza

IN CASO VENGA IMPARTITO L’ORDINE DI EVACUAZIONE VERSO UN AMBIENTE
ADIACENTE O LIVELLO SOTTOSTANTE

» non utilizzare gli ascensori

» indirizzate i visilatori verso Iuscita di sicurezza

preparate i pazienti all’evacuazione alfinche vengano trasportati con le dovute cautele
accompagnate i pazienti nell’ambiente adiacente

rrasportate i pazienti non awosufficienti nell’ambiente adiacente

chiudere sempre tutte le porte dietro di voi

trasportate il carrello di medicazione; il defibrillatore e 1 mezzd di rianimazione {qualora siano in
datazions)

nell’evacuare gli ambignti controllore che nessuno sia rimasto nei locali

cffertuare la conta dei pazienti e del personale

attendere ordini dal coordinamento dell’emcrgenza

& @ % @

DOPO L'ARRIVO DEI VIGILI DEL FUOCO

» fornire indicazioni per I'eventuale salvataggio di persone rimaste bloceate nel luogo dell ingendio
s fornire indicazioni sulla posizione degli impianti tecnologici

. Per utilizzare V'estintore ¢ essenziale:

togliere la spinetta di sicurezza dell'estintore liberando la leva per lerogazione;

premere a fondo la leva di erogazione:

dirigere il getto dell’estintore alla base delle fiamme;

prolungare 1’ crogazione, anche se la fiamma & gia spenta, fino a svuotamento completo dell’estintore;
aricggiare il locale (quando possibile) aprendo le finestre per favorire l'eliminazione dei fumi
abbandonare la stanza e richiudere la porte alle proprie spalle.

Se TeCessarios

procedere ad una evacuazione ordinata dei pazienti, visitalori e altri lavoratori;
prestare soccorso alle persone colpite; I’
restare a disposizione del Coordinatore delVEmergenza.

Sistemna Gestione delle Emergenze — DSM AREA 5 - TSR di Moicattaro
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| SCHEDA N.2
Emergenza PRINCIPIO DI INCENDIO
| Compiti COMPONENTI DELLA SQUADRA DI EMERGENZA

RICEVUTO L*'ALLARME INCENDIO
Sulla base delle wformazioni ricevute valutare Maccaduto e dare una classificazione provvisoria
dell’emergenza

SITUAZIONE 1 — emergenza limitata (allarme limitatn)
= recarsi immediatamente sul luoga dell’incidente muniti dei necessari dispositivi di protezione
* adoperarsi per far fronte all’ incendio
s preferibilmente non agire mai da soli ma in presenza almenoe di un®altra persona
* iniziare I'opera di estinzione solo con la garanzia di una fuga sicura alle proprie spalle e con
I"assislenza di altre persone
= limitare la propagazione del fumo chiudendo le porte di accesso

SITUAZIONE 2 - emergenza estesa (allarme esteso)
o far chiamare i vigili del fuoco
® allivare tramite il comitato di emergenza
» inassenza del coordinatore dell’emergenza valutare la possibilith di evacuare gli ambienti
" in presenza del coordinatore dell’emergenza attenersi agli ordini ricevuti

DOPO L"ARRIVO DEI VIGILI DEL FUOCO
= fornire alla squadra tutte le informazioni necessaris
= mettersi a disposizione del personale dei vigili del fuaco

Eer ulilizzare 'estintore & essenziale:

v togliere la spinetta di sicurezza dell'estintore liberando la leva per l'erogazione;

o premere a fondo la leva di erogazione;

o dirigere il getto dellestintore alla base delle fiamme;

* prolungare |'erogazione, anche se la fiamma & gil spenta, fino a svuotamento completo dell’ estintore:
narieggiare il locale (quando possibile) aprendo le finestee per favorire l'eliminazione dei fumi;

» abbandonare la stanza e richiudere la porte alle proprie spalle.

B T
! :
| Be necessario:
= procedere ad una evacuaziong ordinata dei pazienti, visitalori e altri lavoratori;
®  prestare soccorso alle persone colpite,
= pestare i disposizione del Coordinatore dell’'Emergenza,
—_— e |

SCHEDA N.3 )
Emergenza PRINCIPIO DI INCENDIO e
| Compiti COMPONENTI DELLA SQUADRA TECNICA

RICEVUTA LA COMUNICAZIONE DI ALLARME
= recarsih immediataments sul luvogoe dellincidente munit dei necessart dispositivi di protezione

Histema (estione delle Emergenze = DEA AREA 5 - USM di Noicattaro
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collaborare per circoscrivere o risolvers 'emergenza con il personale della squadra di  primo
INTErvernia

intercettare ras medicali e teenici; energia clettrica dell*ambiente di lavoro; venficando che ¢ it non
comporti disguidi ai pazientl in trattamento

completare la messa in sicurezza di impianti o attrezzature abbandonati dal personale

adoperarsi in base alle proprie conoscenze e capacild, per intervenire su implanti attrezzature, ove
[CCEssarin

POPO L'ARRIVO DEI VIGILI DEL FUOCO

fornire tutte le informazieni sulle strutture, sugli impianti, sulle attrezzature
mettersi a disposizione del personale dei vigili del fuoco

Per utilizzare L'estintore & essenziale: .

togliere la spinetta di sicurezza dell'estintore liberando la leva per lerogazione;

premere a fondo la leva di erogazione;

dirigere il getto dell’estintore alla base delle flamme:

prolungare 1"erogazione, anche se la fiamma & gid spenta, fino a svuatamento completo dell’estintore;
arieggiare il locale (quando possibile) aprendo le finestre per favorire l'eliminazione dei fumi;
abbandonare la stanza e richiudere la porte alle proprie spalle.

! Se necessariod

procedere ad una ¢vacuazione ordinata dei pazienti, visitatori ¢ altri lavoratori,
prestare soccorso alle persone colpite;

= restare a disposizione del Coordinatore dell' Emergenza,
SCHEDA N. 4 ]
Emergenza PRINCIPIO DI INCENDIO L
Compiti | DIPENDENTT M IMPRESE APPALTATRICI

IN CASO DI ALLARME

sospendere immediatamente ogni attivitd

rimuovere immediatamente eventuali attrezzature che potrebbero costituire intralcio agli interventi di
soccorso (es. carrelll, lavapavimenti, scale, macching)

mettere in sicurezza tutte le attrezzature d’uso

recarsi all’esterno attraverso | uscita pill vicina

non utilizzare I"ascensaorg

il pitt alto in grado verifica che non vi stano propti collaboratori in pericolo cd effettua il censimento
dei propri colleghi

timanere a disposizione del coordinamento dell’emergenza

nessun operatore pud  allontanarsi dal presidio senza autorizzazione  del coordimamento
dell’emergenza

|_['ur utilizzare 'estintere & essenziale:

togliere la spinetta di sicurezza dell'estintore liberando la leva per l'erogazione;

premere a fonde la leva di erogazione: S
dirigere il getio dell’estintore alla base delle fiamme; .
prolungare 1'erogazione, anche se la fiamma & gia spenta, fino a svuolamento commpleto d-.:ll'esqimg_;re;l_'._u
arieggiare il locale (quando possibile) aprendo le finestre per [avorire I'eliminazione dei fumi; . "
abbandonare a stanza e richiudere la porle alle proprie spalle.

Sistema Gestione delle Emergenze — DSM AREA S - C5M di MNoicattaro



REGIONE PUGLIA

Azienda Sanitaria Locale della Provincia di Bari
DSM AREA 5 “C.S5.M. Noicattaro™ (BA) Via Cappuccini_n® 92

T
I
il

n

Be necessario:

s procedere ad una evacuazione ordinata dei pazienui, visitatori e altri lavoratori;
| B prestare soccorso alle persone colpite:
| = restare a disposizione del Coordinatore dell’'Emergenza.

SCHEDA N. 5
Emerpenza | PRINCIPIO DI INCENDI( ” L
| Compiti | U.0. AREA GESTIONE TECNICA

DOPO LA COMUNICAZIONE DELL’ALLARME
n sulla base delle prime informazioni ricevule, valutare I'accaduto e le prime azioni da intraprendere
» s necessario, recarsi il pin presto possibile presso il centro di cantrolio dell’emergenza
= ollaborare con il coordinatore dell’emergenza
» acguisire tutte le informazioni necessatie per avere un gquadro preciso dell’evento
®  verificare 1 danni subili dalle strutture, dagli impianti, dalle attrezzature
»  recuperare e mettere a disposizione gli schemi teenici degli impianti ¢ 1+ manuali operativi
»  provvedere, se necessario, alla chiamata delle squadre di pronto intervento degli enti erogatori di
acqua, eletricity, gas
= coordinare il controllo delia evoluzione tecnologica dell’emergenza
s coordinare il ripristing della erogazione dei servizi vitab
= fare intervenire | mezzi tecnic esterni

PPer utilizeare Uestindore & essenziale:

| = tosliere la spinetta di sicurezza dell'estimtore fiberando fa leva per l'erogazione;

= premere a fondo la leva di erugazione;

s dirigere il getto dell’estintore alla base delle fiamme:

» prolungare 'erogazione, anche se la flamma & gia spenta, fino a svuotamento completo dell’estintore;
= arieggiare il locale (quando possibile) aprendo le (inestre per favorire 'eliminazione dei fumi;

1 gbbandonare la stanza e richiudere {a porte alle proprie spalle.

Ke necessario:

= procedere ad una evacuazione ordinata dei pazienti, visitatori ¢ altri lavoratori:
® prestare soccorso alle persane colpite;
v restare a disposizione del Coordinatore dellEmergenza.

SCHEDA IN.6
Emergenza | PRINCIPL(O DI INCENDIO
Compiti U.0. SERVIZIO DI PREVENZIONE E PROTEZIONE
DOPO LA COMUNICAZIONE DELL'ALLARME =71
= recarsi il pil presto possibile presso il centro di controllo dell’ cmergenza L "k_
n collaborare con il coordinarore dell’emergenza O .;\

Sistema Gestione delle Emergenze — DSAM AREA 5 - U5M di Noicattare
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»  acquisire tutte le informazioni necessarie per avere un quadro preciso dell’evento
= mettere a disposizione il risultato della valutazione dei rischi
®  compilare una relazione interna sull’accaduto

mr utilizeare l'estinfore & essenziale:
b n ogliere la spinetta di sicurezza dellestintore hiberando la leva per l'erogazione;
»  premere a fundo la leva di erogazione;
o dirigere il getto dell’estintore alla base delle fiamme;
s prolungare |erogazione, anche se la flamma & gid spenta, fino a svuotamento completo dell estintore;
» aricggiare il locale (quando possibile) aprendo le finestre per favorire l'eliminazione dei fumi;
» abhandonare la stanza e richiudere la porte alle proprie spalle.

!Ei: necessarios

» procedere ad una evacuazione ordinata det pazienti, visitatori e altn lavoratori;
= prestare soccorso alle persone colpite;

B restare a disposizione del Coordinatore dell’Emergenza.

| SCHEDA [N.7 B
| Emergenza | TERREMOTO/CEDIMENTI STRUTTURALI
| Compiti TUTTO IL PERSONALE A

Il terremato & un evenlo negativo di durata limitata nel tempo.

Le pil gravi consepuenze ipotizzabili per questo evenlo sismico, sono le seguenti:

« lesione agli edifici senza crolli strutturali (se non di calcinacci o cornicianil;

» lievi danni aghi impiant (parziale interruzione di erogazione elettrica, guasti alle linee wlefoniche o
alla rete idrica | ecc.);

» danneggiamenti a strutture interne (blocco di porte o serramenti, danneggiamenti a controsoffiti,
ook

= panico, anche elevato, ma senza degenerazioni all’atto della verifica concreta del fatlo che [
strutture portanti dell’edificio reggano 'urtoe sismico.

IN CASO DI EVENTO SISMICO, ALLE PRIME SCOSSE TELLURICHE, ANCHE DI MODESTA
INTENSITA, E NECESSARIO

= mantenere la calma e prepararsi a fronteggiare la possibilith di ulterion scosse

s allontanarsi da finestre, specchi, vetring, lampadari, scaffali, strumenti ¢ apparati elettrici per i

pericolo di caduta oggetti e addossarsi alle pareti perimetrali

= spostarsi lungo i muri perimetrali

= gualora vi trovaste lungo le scale spostatevi verso i muri perimetrali

= portarsi al di fuon dell’edificio in modo ordinate

= utilizeare le regolari vie di esndo

= ponutilizzare I ascensore

= causa il pessibile collasso delle strutture di emergenza, allontanarsi subito dall’edificio

IN CASO LE SCOSSE TELLURICHE DOVESSERD COINVOLGERE 5UBITO LO 5TABILE E/O
INTERESSARE LE STRUTTURE TANTO DA NON PERMETTERE L'ESODO DELLE PERSONE
E' PREFERIBILE

*  pon sostare al centro degli ambienti

*  mgrrupparsi possibilmente vicine alle pareti perimetrali o in aree d’angolo in quanto SJrLllTure"piﬁ
[ Wi

resisenti
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SE LU STABILE E STATO INTERESSATO CONSISTENTEMENTE NELLA RESISTENZA
DELLESTRUTTURE

®  rimanere in attesa di soccorsi

»  evitare sallecitazioni che putrebbero creare ulteriorn crolli

Durante 'evente sismico non esiste possibilith di attuare interventi di contenimento, quindj Ja
procedura di emergenza va visla come intervento a posteriori.
L intervento si volge essenziaimente lungo tre direttriei:

1} prima verifica delle condizioni di stabilith delle strutture e degli impianti;

2} eventuale evacuazione precauzionale (parziale o totale);

3} ripristing delle condizioni di sicurezza precedenti.

SCHEDA N.§ -
Emergenza ESPOLSIONI IN GENERE (fuga di gas t‘umhu*w‘

. pericolnse/gas medicali/contenitori in pressione)
| Compiti TUTTO IL PERSONALE

Per questo tipo di emergenza si combinano adempimenti ¢ comportamenti da tenere in caso di incendio
¢ ferremaoty, ovviamente graduati alla reale circostanza dell’emergenza con le ulterion prescnzioni

IN CAS0 DI FUGA DI GAS O PRESENZA DI ODORI CHE LASCIANO PREVEDERE LA
PRESENZA DI SOSTANZE PERICOLOSE E' NECESSARIO

' non accendere né spegnere luei o apparecchiature elettriche

*  disattivare, se possibile, 'energia elettrica del quadro di piano e/o generale

= mantenersi il pid possibile lontano dalla sorgente di emissione del gas o vapori tassici ¢ nocivi

= areare il locale aprendo le finestre

a  evitare "accensione di fiamme libere

= lasciare la porta chivsa dopo I"allontanamento dal luogo

»  respirare con calma

SCHEDA i N.9 ‘

Emergenza DANNI DA ACQUA IN GENERE (allagamenti, alluvione, rottura dj !
tubazioni, ecc.) L

Compiti TUTTO IL PERSONALE \‘

Per alcuni reparti o servizi del Presidio Ospedaliero un allagamento dovuto alla presenza di perdite o i
infiltrazioni massive di acqua, potrebbe generare una sitvazione di emergenza che, anche se non di grave
entitd, deve essere correttamente gestita al fine di evitare rischi e danni per le persone,

Diversi padiglioni del presidio Ospedalicro sono tra loro collegati dalla rete di sotterranei e Vinterruzione di
guesti collegamenti potrebbe essere causa di disservizi.

Non potendo escludere a priori allagamenti conseguenti a guasti degli impianti idrici o a fenomeni
atmosferici violenti si orzanizza la seguente pracedura,

IN CASO DI ALLUVIONE CHE INTERESSI 1L TERRITORIO SU CUI INSISTE LA
STRUTTURA SANITARIA
v portarsi subito, dai |Ji:um basso a quello pih allo, con divieto di usare gli ascensori
" usare estrema cautela in presenza di apparati elettrici o prese di energia nelle immediate 111,1nm7¢
della zona allagata ;
*  non cercare di agraversare ambicnti interessati dall acqua se non si conosce perfettamente il lun o, lay
profondith dellacqua stessa e Pesistenza in zona di pozzett, fosse ¢ depressioni

Sistema Gestione delle Emergenze —~ DM AREA 5 - CSM di Neicatiare L ey
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s pon allontanarsi mai dallo stabile quando la zona circustante & completamente invasa dalle acque
alluvionali, per non incorrere nel trascinamento per la violenza delle stesse

s atendere pazientemente 'intervento dei soccorritori segnalando la posizione ed i luoghi incui s sta

»  cyitare di permancre in ambienti con presenza di apparecchiature elettriche. specialmente s
interessati dalle acque alluvionali

[ SCHEDA [ N. 10 7
| Emergenza MANCANZA DI ENERGIA ELETTRICA 4
Compiti TUTTO IL PERSONALE :

11 CSM di Noicattaro & doato sia di gruppi elettrogeni che di continuita in grado di supplire alle possibili
interruzioni dell'encrgia elettrica. I generatori di emergenza sono in grado di intervenire automaticamente in
caso di mancanza dell'energia eleurica per ni-alimentare la totalith delle uienze indispensabili al
manienimento in vita dei pazienti,
Non potendo escludere a priori guasti o malfunzionamenti ai sistemi elettnici, la procedura seguenie va
comungue attuata anche quando, per una mancanza di eneriria dalla rete pubblica, si attivane le alimentazioni
di riserva.
SE SI VERIFICA UNA MANCANZA DI ENERGIA ELETTRICA
»  pestare calmi
s verificare  immediatamente  le  condizieni dei  paziemti cnrici  assistiti da  apparcechiature
elettromedicali
s aitendere dai responsabili istruzioni a voce
= ce colti dall’evento all'interno di un ascensore, usare il pulsante di emergenza per richiamare
I"attenzione del personale di soccorso o per spostare la cabina al piano

[ SCHEDA N 11
——— AVVENIMENTI CHE INTERESSANO LE AREE ESTERNE ALLA
' | STRUTTURA Ss\TﬂITARLi (esplosioni/crolli/munid Hiete)
Compiti [ TUTTO IL PERSONALE

PER QUESTO TIPO DI EMERGENZA NON E' PREVISTA L'EVACUAZIONE, IN GENERALE
= non abbandonare il proprio posto di lavoro
» pon affacciarsi alle finestre per curiosare
s« mantenere la calma e non condizionare i comportamenti altrui con isterismi e urla
»  rincuorare ed assisters i presenti in evidente stato di agitazione
»  attendere ulteriori istruzioni fornite dagli addetti alla restione delle emergenze

[SCHEDA [N. 12 |
| Emergenza PRESENZA DI PSICOPATICONMINACCIA E
Compili TUTTO IL PERSONALE i

CHIUNQUE rilevi la presenza di uno squilibrato che possa essere pericoloso per I"incolumiti delle persone
presenti, o la presenza di un malvivente introdottosi a scopo di furto, rapina, danneggiamenti, ¢ autorizzato e
deve richiedere direttamente 1'intervento delle Forze dell'Ordine.

Nell'attesa dell’intervento delle Forze dell’Ordine, il comportamento delle persone dovid essere di
sorveglianza, ma assolutamenic tranquillizzante, senza iniziative personali che possand aggravare la
SHUAZIONE,

PER QUESTO TIPO DI EMERGENZA NON E’ PREVISTA L'EVACUAZIONE, IN GENERALE |

PRINCIPI COMPORTAMENTALY POSSONO ESSERE RIASSUNTI COME SEGUE I

T

»  non abbandonare il proprio posto di lavomo ™,
Sisterna Gestione delle Emergenze = 1581 AREA 5 - CSM di Noicattaro T
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*  non affacciarsi alle finestre per curiosare

= restare ciascuno al proprio posto e con la testa china se la minaccia & diretta

® noncontrastare con i propri comportamenti le azioni compiute dal soggetto

®  mantenere la calma ed il controllo delle proprie azioni per offese ricevute

* non deridere eventuali comportamenti squilibrate del folle

" esepuire qualsiasi azione con naturalezza e calma

® se la minaccia non & diretta e si & certi delle azioni attive di contrasto delle forze di polizia, porsi
seduti o a terra e attendere ulteriori istruzioni dal responsabile del setiore

® non cercare di intervenire dircttamente per evitare possibili pericolose reazioni o rilorsion

Sistema Gestione delle Emergenze - DSM AREA 5 - C5M di Noicattaro
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10.3.2 FORMAZIONE DI TUTTO IL PERSONALE
CORSO TEORICO-FRATICO DI FORMAZIONE PER “ADDETTI ANTINCENDIO IN
ATTIVITA' A RISCIIO DI INCENDIO ELEVATO” 1 PER TUTTI I LAVORATORI

PROGRAMMA

PREVENZIONE E PROTEZIONE DAT RISCHI:
IL. SISTEMA DI GESTIONE DELLE EMERGENZE pa
1 Sessione: Procedure da adottare in caso di emergenze i

| D.Legs & 1/2008 ¢ s.m.i: sistema di gestione delle emergenze nelle strutture sanitarie

a) gquadro normativo di riferimento

b) criticita specifiche delie strutture sanitaric ed assistenziali

Informazione, Formazione e Addestramento sulle Procedure di primo soccorso, lofta
antincendio ed evacuazione dei luoghi di lavaro

Piano di emergenza ed evacuazione del Presidio Ospedalicro

a) criteri generali per la predisposizione del piano di evacuazione
h} programmazione e organizzazione degli interventi

¢} compiti e responsabilita

dy sistemi di controllo con periodiche esercitazion

| &) Figure e ruoli individuati dal PEVAC

f) L evacuazione dei reparti

g) Rapporti con esterno

h} Informazioni per i degenti

i} informazioni per i visitaton

| 1y Comportamenti da tenere in caso di incendio: paziernti e visitatori ]__

2° sessione: esercitazioni pratiche sul piano di emergenza ed evacuazione
Modalita di evacuazione
Evacuazione orizzontale
Evacuazione verticale
Evacuazione totale
Esodo orizzontale a piano terma

Tecniche di evacuazione delle persone disabili

Piano di emergenza ed evacuazione: esercitazioni pratiche ¢ simulazioni di emergenza
Questionario di apprendimento

Sisiema Gestione delle Emergenze = DSM AREA 5 - CSM dli MNoicattaro e N, ,
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CORS0 TEORICO-PRATICO DI FORMAZIONE PER “ADDETTI ANTINCENDIO IN
ATTIVITA' A RISCHIO DI INCENDIO ELEVATO™

1. L'INCENDIO E LA PREVENZIONE INCENDI (4 ORE):

* principi sulla combustions
* le principali cause di incendio in relazione allo specifico ambiente di lavaro
* le sostanze cstinguenti
* i rischi alle persone ¢ all'ambicnle
* specifiche misure di prevenzione incendi
| ¥ accorgimenti comportamentali per prevenire gli incendi
* l'importanza del controllo degli ambienti di lavoro
* U'tmportanza delle verifiche e delle manutenzioni sui presidi antincendio

2. LA PROTEZIONE ANTINCENDIO (4 ORE):

* misure di protezione passiva

# yie di esodo, compartimentazioni, distanziamenti
* attrezzature ed impianti di estinzione

# sistemi di allarme

# gegnaletica di sicurezza

* impiant elettrici di sicurezza

3. PROCEDURE DA ADOTTARE IN CASO DI INCENDIO (4 ORE):

® jlluminazione di sicurezza

* procedure da adottare quando si scopre un incendio
| * procedure da adottare in caso di allarme
* modaliti di evacuazione
| * modalita di chiamata dei servizi di soccorso
* collaborazions con i vigili del fuoco in caso di infervenio
* esemplificazione di una situazione di emergenza e modalith procedurali-operative

ESERCITAZIONI PRATICHE (4 ORE):;

* presa visions e chianimenti sulle principali attrezzature ed impianti di spegnimento
* presa visione sulle attrezzature di protezione individuale (maschere, autoprotettore, tute, ece.)

|* esercitazioni sull'uso delle atirezzature di spegnimento e di proteziene individuale
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12, ALLEGATI

Allegato 1
— Planimetrie Generali Evacuazione —

Sisterna Ciestione delle Emergenze — 1SM AREA 5 - C5M di Moicattaro



