
Plano de Ação para a Família em  
Casos de Emergência

•	 Crie uma lista de contatos para cada membro da família, 
incluindo números de telefone do trabalho, da escola e de 
celulares.

•	 Selecione um amigo fora do estado e outro que more 
próximo a você como contatos da sua família.

•	 Crie um kit de preparação para situações de emergência.
•	 Revise seu plano de preparação para situações de 

emergência no município/cidade.
•	 Verifique com as autoridades locais de segurança pública 

os sistemas de notificação locais e os procedimentos de 
registro.

•	 Crie um plano de evacuação e identifique um ponto de 
encontro para sua família perto de sua casa e outro ponto 
fora do seu bairro.

•	 Descubra o modo de atuação das escolas dos seus filhos 
nas situações de emergência, inclusive para onde os 
alunos serão levados se forem evacuados; como a escola 
o(a) notificará; e como você encontrará seus filhos.

Contatos de Emergência: (informações sobre nome, e-mail
e telefone celular)
Local: _ ___________________________________________
Fora do estado: _ ___________________________________
Ponto de encontro:
Perto de casa: _ ____________________________________
Fora do bairro: _____________________________________

Lista de Contatos da Família em  
Casos de Emergência

Preencha as informações a seguir para cada membro da
família e atualize conforme necessário.
Nome: _ __________________________________________
Número do telefone celular: __________________________
Informações médicas importantes: ____________________
_________________________________________________
Nome: _ __________________________________________
Número do telefone celular: __________________________
Informações médicas importantes: ____________________
_________________________________________________
Nome: _ __________________________________________
Número do telefone celular: __________________________
Informações médicas importantes: ____________________
_________________________________________________
Nome: _ __________________________________________
Número do telefone celular: __________________________
Informações médicas importantes: ____________________
_________________________________________________
Nome: _ __________________________________________
Número do telefone celular: __________________________
Informações médicas importantes: ____________________
_________________________________________________

Registre onde sua família passa a maior parte 
do tempo e conheça os planos de emergência 

específicos para essas áreas.
Localização do Trabalho/Escola para: _________________
Endereço: _________________________________________
Telefone: _ ________________________________________
Local de evacuação: _ _______________________________
Localização do Trabalho/Escola para: _________________
Endereço: _________________________________________
Telefone: _ ________________________________________
Local de evacuação: _ _______________________________
Local da escola para: _______________________________
Endereço: _________________________________________
Telefone: _ ________________________________________
Local de evacuação: _ _______________________________
Local da escola para: _______________________________
Endereço: _________________________________________
Telefone: _ ________________________________________
Local de evacuação: _ _______________________________

Kit de Preparação para Emergências
Toda família deve preparar um kit de emergência. Um kit de 
emergência fornecerá os itens básicos no caso de você ficar sem 
água, sem eletricidade ou outros serviços essenciais.
Para obter mais detalhes, visite mass.gov/mema/ready.
•	 Garrafa de água (3,8 litros por pessoa/por dia por 3 dias)
•	 Produtos enlatados e alimentos não perecíveis
•	 Abridor de lata manual
•	 Rádio (de pilha ou de manivela), com pilhas extras
•	 Lanterna elétrica ou comum, com pilhas extras
•	 Kit de primeiros socorros
•	 Fraldas, lenços umedecidos, alimentos para bebês, alimentos 

líquidos à base de leite para bebês, se necessário
•	 Alimentos para animais, suprimentos, placas/cartões de 

identificação, caixa para transporte de animais, se necessário
•	 Medicamentos com prescrição médica e óculos
•	 Cópias de documentos importantes
•	 Apito para pedido de ajuda
•	 Saco de dormir ou cobertor (por pessoa)
•	 Mudas de roupa e sapatos de proteção (por pessoa)
•	 Itens de higiene pessoal
•	 Fósforos em um recipiente à prova d’água
•	 Dinheiro ou travelers checks

www.mass.gov/mema/ready
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