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1. IDENTIFICACAO DA EMPRESA

Razao Social: INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO INSTITUCION&
ACAO SOCIAL - IDEIAS.

CNPJ: 05.696.218/0001- 46

Endereco: Avenida das Américas, 3500, Bloco, Hong Kong Sala 703 Sala 704
Sala 705, Barra da Tijuca - Rio de Janeiro, RJ - CEP: 22640-102.

Atividade: 94.99-5-00 - Atividades associativas nao especificadas
anteriormente;

43.30-4-04 - Servicos de pintura de edificios em geral;

72.20-7-00 - Pesquisa e desenvolvimento experimental em ciéncias sociais e
humanas;

85.50-3-02 - Atividades de apoio a educacao, exceto caixas escolares;
86.30-5-02 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizacdo de
exames complementares;

86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas;

86.30-5-04 - Atividade odontoldgica,;

86.60-7-00 - Atividades de apoio a gestédo de saude;

87.30-1-99 - Atividades de assisténcia social prestadas em residéncias coletivas
e particulares nao especificadasanteriormente.

Grau de Risco: 01
Unidade/Estabelecimento Avaliado: CMS ELIZA ABRANTES

Endereco: R. Aquidaba, 1037 - Lins de Vasconcelos, Rio de Janeiro - RJ, 20720-
292

NUumero de trabalhadores: 31

Responsavel SST Elaboracéo: Allan da Silva Cunta, CPF: 072.722.967-20
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2. INTRODUCAO

O objetivo do presente documento € sistematizar e integrar todo o processo de
gerenciamento de riscos, compreendendo a identificacdo de perigos e a avaliagao de
riscos, o controle dos riscos, a analise dos desvios relacionados a seguranca e saude
ocupacional e a pronta resposta para emergéncias. Além disso, o Programa de
Gerenciamento de Riscos (PGR) e sua respectiva documentacdo, determinam as
responsabilidades quanto a gestao dos riscos ocupacionais.

A estruturagéo para o0 GRO — Gerenciamento dos Riscos Ocupacionais, como um
todo, segue a abordagem do clico PDCA (Plan, Do, Check and Act), utilizado com
objetivos de planejar as acdes da Gestao Integrada de SST, de corrigir os efeitos
indesejaveis e boas praticas de gestdo, com as premissas da melhoria continua. O
GRO ira gerenciar os riscos ocupacionais, representados pelos agentes fisicos,
quimicos, biolégicos, de acidente e fatores ergondmicos, nas fases de:

1. Planejamento: sdo estabelecidos os padrfes a serem alcancados com as
acOes; baseadas nos objetivos da Gestdo de SST, na legislacéo vigente e no
processo de checagem e melhoria;

2. Implementagé&o: planos de agéo (elaborados na fase anterior) séo colocados
em pratica para identificar, avaliar e analisar os riscos e ainda implementar as
medidas de controle.

3. Checagem: analise do progresso da implementacdo das acdes e adequar o
cronograma seguindo os parametros de SST ja estabelecidos.

4. Melhoria: os resultados obtidos sdo comparados com os resultados esperados
pela fase de planejamento. Novos planos devem ser feitos para melhorar os
indices de SST.

O Programa de Gerenciamento de Riscos — PGR, tem como pilares a consolidacao
de sistematicas para preservacao da saude e da integridade dos colaboradores nos
ambientes de trabalho, por meio de um conjunto de acdes permanentes, planejadas
e desenvolvidas, no ambito da empresa, sob a responsabilidade da alta direcdo e com
a participacao e consulta dos colaboradores.

Seguindo os principios da Norma Regulamentadora de Numero 01 (NRO1) e normas
correlatas o estabelecimento ira gerenciar os riscos conforme determinado na NR-01,
com o efetivo controle da seguranca dos processos e preservacao da saude dos seus
colaboradores de forma preventiva, planejada, sistematica e continuada de acordo
com a classificacdo de riscos ocupacionais e nos termos da NR-07. identificando,
analisando e, em seguida, avaliando o tratamento dos riscos, a fim de identificar a sua
criticidade, comunicando e consultando as partes interessadas para amplo
monitoramento, mantendo:

Analise qualitativa dos riscos;

Implementacdo de medidas de controles;

Gerenciamento de mudancas, etc., de forma sistematica e l0gica;
Mitigacdo e tratamento de risco adicional considerando:
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- . Gradacao da
Gradagdo da Severidade Probabilidade

» Magnitude da * Requisitos estabelecidos
em NR

* Medidas de prevengdo
implementadas

= Exigéncias da atividade
de trabalho

» Comparacao do perfil de
exposicao ocupacional
com valores de
referéncia estabelecidos
na NR-09

FIGURA 1 - GRADAGAO DA SEVERIDADE E GRADAGAO DA PROBABILIDADE

consequéncia

* NUmero de
trabalhadores
afetados

A eficacia da gestéo de riscos dependera da sua tomada de decisdo com envolvimento
das partes interessadas, em particular da Alta Direcao.

Identificacao

Identificar os riscos e compreender
algumas de suas caracteristicas
para analise posterior

Riscos Residuais
Riscos Secundarios

Acompanhar o comportamento
dos riscos no tempo e a adequacdo
do nivel de exposicao existente

Gerenciamento
de Riscos

Compreender a importancia do
risco através de escalas médias
de impacto e probabilidade

Planejamento de Respostas
Decidir como lidar com cada risco
considerando a tolerancia ou

aversao a riscos predominante

Analise Quantitativa
Investigar o impacto e efeitos do

risco com precisao numerica
FIGURA 2 - CICLO DO GERENCIAMENTO DE RISCO

3. TERMOS E DEFINICOES

Risco é um evento incerto ou conjunto de eventos que, caso
Risco ocorram, terdo um efeito no alcance dos objetivos. Risco é
medido em termos de impacto, probabilidade, e seu grau;

Processo para identificar, avaliar, administrar e controlar
Gestéo de potenciais eventos ou situacdes, fornecendo razoavel
Risco certeza quanto ao alcance dos objetivos de uma
organizacao;
Plano que descreve orientacdes fornecidas pelos gestores

Plano de . N . -

. de risco a sua equipe com relacdo a estrutura do processo
Gerenciamento - . h
de Risco de gestao de riscos, além de ferramentas, fonte de dados,

papéis e responsabilidades;

CjéljSSASEM]E ,
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o Assegurar nos niveis gerenciais 0 acesso aos dados dos
Objetivos de (505 aos pertinentes as atividades da organizacéo,
Gestéo de melhorando o processo de tomada de decisdo e ampliando a
Risco possibilidade do alcance de objetivos estratégicos;

Situacéo que se deseja alcancar de forma a se evidenciar
éxito no cumprimento da missao e no atingimento da visdo
de futuro da organizagéo;

Medida aplicada pela organizacao para tratar os riscos,
aumentando a probabilidade de que os objetivos e as metas
organizacionais estabelecidas sejam alcancados;

Conjunto de componentes que fornecem os fundamentos e
Estruturade g arranjos organizacionais para a concepcao,

Objetivo
Organizacional

Medida de
Controle

Gestéo de implementac&o, monitoramento, analise critica e melhoria
Risco continua da gestdo de riscos através de toda a organizaco;
Parte pessoa ou organizacdo que pode afetar, ser afetada ou
Interessada perceber-se afetada por uma decisao ou atividade;

Evento

Ocorréncia ou mudanca em um conjunto especifico de
circunstancias
*Um evento pode consistir em uma ou mais ocorréncias e
pode ter varias causas e varias consequéncias.
*Um evento pode também ser algo que € esperado, mas néo
acontece, ou algo que néo é esperado, mas acontece.
*Um evento pode ser uma fonte de risco.

Consequéncia Resultado de um evento que afeta os objetivos
*Uma consequéncia pode ser certa ou incerta e pode ter
efeitos positivos ou negativos, diretos ou indiretos, nos
objetivos.
*As consequéncias podem ser expressas qualitativa ou
guantitativamente.
*Qualquer consequéncia pode escalar por meio de efeitos
cascata ecumulativos.

4. GRO - GERENCIAMENTO DOS RISCOS OCUPACIONAIS

Visando uma atuacdo de forma sistematica e com base nos requisitos aplicaveis,
confia aos responséaveis pela gestdo de Seguranca e Saude no Trabalho — S.S.T a
implementagdo das medidas para controlar 0s riscos ocupacionais e minimizar 0s
seus efeitos, prevendo a ndo ocorréncia de acidentes ou doengas ocupacionais,
investindo nessa gestdo para o desenvolvimento saudavel da empresa, fator de
sobrevivéncia a longo prazo.

O gerenciamento dos riscos ocupacionais envolvera metodologias de trabalho com
monitoramento das ac¢des, medicado de desempenho S.S.T, implementacéo e guarda
de documentos (informacdo documentada) nos prazos previstos por lei.

Alinhado a essas praticas, a Gestao de Riscos irh acompanhar a modernizagédo de
processos e mudancas da legislacao relacionadas a Seguranca e Saude no Trabalho,

CfissASED
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acompanhando as alteracdes das normas vigentes, que atingem diretamente a forca
de trabalho e atuara com a tomada de deciséo, no direcionamento e cumprimento dos
requisitos legais, alinhados com a sua gestao de compliance.

5. RESPONSABILIDADES

A Alta Direcdo deve assegurar que o presente documento — P.G.R, esteja integrado
em todas as atividades da empresa e, com lideranga e comprometimento se empenha
em implementar todos os componentes da estrutura garantindo a comunicacao a forca
de trabalho dos riscos ocupacionais e niveis de exposi¢cdo, bem como as medidas de
prevencdo adotadas para eliminar ou mitigar estes riscos. Essas obrigacdes se
resumem nos termos a seguir, embora nao se limitem a acdes complementares.

e Cumprir as disposicdes legais e regulamentares sobre seguranca e saude no
trabalho;
e Informar os colaboradores sobre:

I. Riscos ocupacionais existentes nos locais de trabalho;

II. Medidas de prevencao adotadas pela empresa para eliminar ou
reduzir tais riscos;

[ll. Resultados dos exames médicos e de exames
complementares de diagndstico aos quais os colaboradores
foram submetidos; e

IV. Resultados das avaliacbes ambientais realizadas nos locais
de trabalho.

e Garantir, através de canais de comunica¢ado com a forca de trabalho, diretrizes
sobre seguranca e salde no ocupacional, dando ciéncia aos colaboradores nos
processos de inducéo de novos contratados e nas mudancas de funcao;

e Permitir a plena participacdo do(s) membro(s) designado(s) e CIPA, no
acompanhamento do cumprimento dos preceitos legais e regulamentares
sobre seguranca e saude no trabalho;

e Garantir sistematica de registro, investigacao e implementacdo de plano de
acado de acidente ou doenca relacionada ao trabalho, incluindo a analise de
suas causas;

e Garantir processos de Inspecao dos locais de trabalho, seu registro e todas as
informacdes (desvios e consequente melhoria) garantindo a seguranca e saude
no trabalho, ambientes seguros e infraestrutura apropriada a realizacdo das
atividades;

e implementar medidas de prevencéo, ouvidos os trabalhadores, de acordo com
a seguinte ordem de prioridade:

| Eliminacdo dos fatores de risco;

II. Minimizagé&o e controle dos fatores de risco, com a adogéo de
medidas de protecéo coletiva;

[ll. Minimizacé&o e controle dos fatores de risco, com a adogéo de
medidas administrativas ou de organizacéo do trabalho; e

CfissASED
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IV. adogao de medidas de proteg&o individual.

Personalizar e implementar todos os componentes da estrutura;

Declarar o seu compromisso para manutencdo da gestao de riscos;
Garantir a abordagem e plano de acdo da gestdo de riscos;

Proviséo de recursos necessarios para gerenciamento dos riscos;
Distribuicdo de responsabilidades nos processos chave dentro da empresa;
Alinhamento da gestao de riscos com seus objetivos, estratégia e cultura.

Na condicdo de representante da Alta Direcdo, deve determinar que o0s
procedimentos e diretrizes de S.S.T. sejam implementados, assim como garantir a sua
divulgacao, e interacéo da forca de trabalho com a Gestdo de S.S.T, bem como devera
estabelecer critérios para tomada de decisdo para ASSUMIR ou NAO um risco.
Compete a ele também:

Determinar o procedimento sua divulgacdo, métodos e acdes de resposta a
emergéncia,

Garantir que todos os trabalhadores compreendam e possam agir prontamente,
caso aconteca um acidente ou uma doenca ocupacional

Assegurar que 0s riscos sejam comunicados a organizagcao e as suas partes
interessadas;

Promover o monitoramento sistematico de riscos;

Assegurar que a estrutura de gestao de riscos esteja alinhada ao contexto da
organizacao.

Conforme a demanda, ou quando requerido os membros do time de supervisionados
sob seu comando deverdo assegurar que O0s riscos sejam adequadamente
identificados no desenvolvimento dos projetos, incluindo:

Ac¢bes que compreendam 0S risCos aos quais a empresa possa estar exposta
e que tenham potencial de impacto no desenvolvimento das atividades;
Assegurar que a sistematica para gerenciamento dos riscos seja utilizada de
forma eficaz;

Assegurar que a informacéo sobre estes riscos e seu gerenciamento seja
apropriadamente documentada.

O SESMT sera essencial na Gestao de Riscos, sendo ele importante para integracao
da cultura organizacional nas atividades diarias e por auxiliar na interpretacdo dos
riscos e entre outras competéncias devera:

CfissASEr
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e Primar pela melhoria da comunicagéo interna entre os processos chaves e
partes interessadas;

e Incentivar a competéncia em Gestdo de Riscos, objetivando a melhoria da
capacidade individual e das equipes em administrar os riscos operacionais.

e Proceder com as inspec¢fes dos locais de trabalho, prevendo a mitigacdo dos
riscos, tanto do ponto de vista da seguranca da operacdo quanto para a
seguranca do patriménio,

e Estimar potenciais perigos e ameacas, suas causas e consequéncias, gerando
condicbes da empresa distinguir o que é toleravel e aceitavel e comparar
opc¢Oes para tomada de decisao.

e Quando da admissao de novos colaboradores ou nas mudancgas de fun¢ao que
implique em alteracéo de risco, proceder com as informacdes sobre:

a) Os riscos ocupacionais que existam ou possam originar-se nos locais de
trabalho;

b) Os meios para prevenir e controlar tais riscos;

c) As medidas adotadas pela organizacao;

d) Os procedimentos a serem adotados em situacdo de emergéncia; e

e) Os procedimentos a serem adotados, em conformidade com este documento;

informagdes podem ser transmitidas:

a) durante os treinamentos; e
b) por meio de dialogos de seguranca, documento fisico ou eletrénico;
c) por meio da Ordens de Servi¢o, em conformidade com a NR 0O1.

a) Cumprir as disposicdes legais e regulamentares sobre seguranca e saude no
trabalho, inclusive as ordens de servigco expedidas pelo empregador;

b) Submeter-se aos exames médicos previstos nas NR;

c) Colaborar com a organizacdo na aplicacéo das NR; e

d) Usar o equipamento de protecao individual fornecido pelo empregador.

Nota: Constitui ato faltoso a recusa injustificada do empregado ao cumprimento do

dicpncfn nas.alineas.do_subitem.anterior.

O Profissional tem a autoridade para interromper suas atividades quando constatado
situacado de risco grave e iminente para a sua vida e saude, informando as condi¢des

L ou atos inseguros, imediatamente ao seu supervisor imediato.

\_

Comprovada pelo supervisor a situagcado de grave e iminente risco, ndo podera ser
exigida a volta do colaborador a atividade enquanto ndo sejam tomadas as medidas
corretivas e revisados os documentos.

Os processos necessarios para suporte a Gestdo de S.S.T., foram identificados,
sequenciados e mapeados e efetivamente implementados, de forma a manter a
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informacdo documentada necesséria e melhorar continuamente o Sistema de
Integrado de Gestao.

Como parte do processo de medicdo, analise e melhoria, € realizado o monitoramento,
a medicdo e analise das atividades e, conforme apropriado, sdo tomadas acoes
necessarias para alcancar os resultados planejados e melhorar a gestéao
continuamente. A eficacia do sistema de gerenciamento integrado é verificada por
meio de auditorias internas, revisdo dos indicadores de S.S.T, relatérios da medicbes
quali-quantitativas dos agentes de risco e comunicacdes entre as partes interessadas.
A estrutura organizacional relne os principais elementos que compdem um macro
sistema, permitindo a interacao entre 0s processos, para que as metas estratégicas
de S.S.T. sejam monitoradas e alcancadas conforme o planejado.

Para efeito deste PGR serdo consideradas a unidades de trabalho e seus respectivos
riscos ambientais, ou agentes existentes no meio ambiente de trabalho que, em
funcdo de sua natureza, concentracdo ou intensidade, tempo e grau de exposicéo,
sdo capazes de causar dano a saude do trabalhador e séo classificados em:

e Fisicos: ruido, frio, calor, radiacdes (ionizantes, ndo ionizantes), umidade,
pressdes anormais;

e Quimicos: poeiras minerais, poeiras totais, névoas, neblina, gases, vapor,
substéancias diversas, fumos metélicos, hidrocarbonetos;

e Biologicos: virus, bactérias, protozoarios, fungos, bacilos, parasitas,
microrganismos, animais peconhentos;

e Ergondmicos: esforgo fisico, ritmo excessivo, trabalho em turnos, postura
incorreta, levantamento e transporte manual de peso, monotonia e
repetitividade, jornada prolongada, controle rigido de produtividade;

e Acidentes: maquinas, equipamentos ou implementos sem protecao,
ferramentas (inadequadas/defeituosas), arranjo fisico inadequado e outras
situacdes.

e Psicossociais: indice de estresse, cobrancas e exigéncias, suporte dos
colegas, apoio da chefia, processo comunicativo, grau de autonomia, falta de
reconhecimento, conciliacdo entre vida pessoal e trabalho.

CfissASEr

GESTAO DE QSMS

Pagina 11 de 36



| CMS ELIZA ABRANTES

Unidades de Funcodes
Trabalho
Auxiliar Administrativo (E) 02
Administrativo - - Ergonémico 01
Gerente de Servicos de Saude 01
Farmécia Farmacéutico (E) - 01 02
Técnico de Farméacia Ergondmico 01
Enfermeiro 05
(2Fe§?z:é%?§;) Médico Estratégia da Familia (E) Ergondmico 02 03
Técnico de Enfermagem 05
( Agoer:’letreasc(ljoenslu a) Agente Comunitario de Saude (WO 14 04
e Computadores;
e Calculadora;
e Grampeador;
e Mesas e divisorias;
e Organizadores e armarios;
e Geladeira e Microoondas;
e Cadeira Odontologica;

e Envelopes, Pastas de Arquivos;

e Produtso quimicos domissanitarios, detergentes, desinfetantes etc. (Equipe de
Limpeza da Comlurb, quem realiza a higienizagdo e recolhimento dos
residuos).

As seguintes medidas de engenharia estéo disponibilizadas aos funcionarios:

Extintores;

Sinalizacgéao;

Guarda-corpos e corrimaos;
Ar-condicionado;

Sala de Descanso Climatizada.
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Consultorios:

Pé Direito: Aproximadamente 3 e 6 metros

Tipo de Construcdo: Alvenaria e Draywall

Teto: Laje

Piso (tipo): Ceramico

lluminacdo Natural: Através de portas e janelas
lluminagao Artificial: lampadas

Ventilacdo Natural: Através das janelas e portas
Ventilacao Artificial: Ar condicionado

6. GERENCIAMENTO DOS RISCOS

Atendendo o que determina os requisitos regulatérios, a Gestdo de S.S.T. fard o
gerenciamento dos riscos de forma eficaz, considerando os principios que possibilitem
o controle de todos os eventos e seus efeitos de incerteza considerando:

a) A eliminacdo/mitigacéo dos riscos ocupacionais originados no trabalho;

b) Identificacdo dos perigos e possiveis lesfes ou agravos a saude;

c) Avaliacao dos riscos ocupacionais indicando o nivel de risco;

d) Classificacéo dos riscos ocupacionais e adocdo de medidas de preventivas;
e) Implementacdo de medidas de prevencao, de acordo com a classificacdo de

f)

risco e na ordem de prioridade estabelecida no Inventario de Riscos
Ocupacionais.
Acompanhamento e controle dos riscos ocupacionais, considerando as
condicBes de trabalho, as caracteristicas psicofisiolégicas dos trabalhadores, e
medidas de prevencdo e adequacdes necessarias do ponto de vista
ergondémico.

A Gestédo de risco promovera a consulta e participacdo da forca de trabalho
guanto a percepcao de riscos ocupacionais, com adocao de treinamentos e
campanhas e envolvimento do(s) representante(s) da CIPA, e;

Comunicacéo a for¢ca de trabalho sobre os riscos consolidados no inventario de
riscos e as medidas de prevencao do plano de a¢édo do PGR.

Para identificacdo dos riscos sera utilizada prioritariamente uma planilha para
levantamento, registro e controle dos riscos. Nao obstante, ferramentas para a
levantamento e identificacdo dos riscos, ainda analise documental dos programas,
procedimentos etc., cabendo o registro do risco no documento inventario de riscos. O
resultado obtido pelo uso das ferramentas deve ser mantido como informacgao
documentada.
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O Inventério de Riscos Ocupacionais padroniza e torna mais facil o preenchimento
dos riscos identificados bem como a avaliacdo qualitativa dos mesmos. A avaliacao
qualitativa tem o propdsito de facilitar a tabulacdo das informacdes, uma vez que, 0s
setores envolvidos detém conhecimento superficial acerca da gestdo de riscos. A
expectativa da Gestdo de Risco é a maturidade dos setores envolvidos no
conhecimento de seus processos, possibilitando a adocao de medidas mediante uma
avaliacao qualitativa e quantitativa dos riscos.

E expectativa dos envolvidos € que o gerenciamento de riscos se reverta em
resultados positivos a organizacdo, os quais tem um elo com as atividades e a gestédo
como umtodo. Uma vez identificados, os riscos podem ser abordados/tratados

Aspectos relacionados ao trabalho: comportamento e ac¢des do individuo com
relacdo ao sistema de gestdo da seguranca do trabalho e aos riscos presentes no
ambiente de trabalho.

Aspectos relacionados a empresa: praticas e estrutura da organizacao para dar
suporte ao individuo e ao sistema de gestao da seguranca do trabalho. Estes aspectos
da cultura de seguranca refletem o que a empresa tem.

Reconhecimento dos riscos e ameacas: elementos que podem comprometer a
seguranca da operacéo e das pessoas e o pleno entendimento do que é ACEITAVEL,
SUBSTANCIAL ou INTOLERAVEL, em termos de RISCOS, onde.

ACEITAVEL - onde nédo se requer a adocdo de medidas mitigadoras, a menos que se
possa reduzir mais o risco com pouco custo ou esforco.

SUBSTANCIAL — onde 0s processos afetados estdo preparados para suportar o risco.
Entretanto, recomenda-se que sejam adotadas acfes mitigadoras para reduzir o risco.

INeIN=27\V/=l — onde que as atividades nas condi¢des atuais devem cessar até que o
risco se reduza pelo menor nivel.

Em face de situacdes que exigem decis@es imediatas, A direcdo ira manter os
seus profissionais, devidamente treinados e com as competéncias, para o pleno
entendimento das atividades, levando em consideragcdo ndo somente 0s riscos
envolvidos, mas a adocdo de medidas para a reducéo total ou ao menor nivel,
isto &, tdo baixo quanto seja racionalmente praticavel
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Para a correta utilizacdo da Matriz de Risco é indispensavel ater-se ao detalhamento
dos conceitos exemplificados a seguir. A avaliacdo de probabilidades requer a
definicdo prévia de questdes de apoio, como por exemplo: “Qual é a probabilidade de
gue um risco identificado em uma atividade, no objetivo do processo, ou em um
objetivo estratégico, se materialize?”. A resposta a esta questdo de apoio deve ser
classificada em uma das trés avaliacfes qualitativas a seguir:

e Probabilidade Baixa: improvavel, ocorre em menor escala, passivel de mitigar
com metodologias simples de analises de riscos e procedimentos de trabalho.

e Probabilidade Média: provavel, passivel de controle e medidas de mitigacéo,
com custos e agdes adicionais.

e Probabilidade Alta: provavel ocorrer com dificuldades de mitigacdo, mesmo
com recursos e acOes adicionais. Analise do impacto (consequéncia) da
ocorréncia de riscos.

Da mesma forma, a avaliacdo de consequéncias (impacto) também requer a
parametrizacdo de questbes de apoio, como por exemplo: “Qual o impacto nas
atividades”.

e Impacto Baixo: poucos servicos ou atividades de menor importancia nos
processos sendo avaliados sédo afetados, podendo provocar incidentes ou
acidentes leves sem dias perdidos ou perda de tempo e danos irrelevantes ao
patrimonio.

e Impacto Médio: alguns servi¢cos ou atividades nos processos sendo avaliados
sdo afetados, podendo causar acidentes e lesdes significativas com dias
perdidos e perda de tempo ou danos materiais;

o Impacto Alto: servigos essenciais sdo afetados, provocando lesdes atrasos
graves e e/ou a fatalidade e danos severos ao patrimoénio.

Com base no cruzamento dos resultados da analise de probabilidades de ocorréncia
e impactos dos riscos identificados, pode-se indicar a classificacdo dos riscos, cujos
possiveis valores sdo os demosntrados na tabela da Matriz de Risco. O grau de um
risco em particular é derivado do cruzamento de dados entre a sua probabilidade de
ocorréncia e seu impacto.

A avaliacdo do grau do risco é normalmente feita de forma tabular em um artefato
conhecido como matriz classificadora do grau de risco, ou simplesmente matriz de
riscos (Veja a Tabela 1 para um exemplo). A partir do Quadro é possivel classificar o
grau de cada um dos riscos mapeados.

Matriz de Risco

Probabilidade | 3 - Provavel
2 - Possivel
1 - Improvavel

Baixo Médio Alto
Classificacao do Impacto

CfissASEN

GESTAO DE QSMS

Pagina 15 de 36



PGR | CMS ELIZA ABRANTES

TABELA 1 - MATRIZ DE RISCO

Onde:

- Aceitavel

(] Toleravel revisar operacdo e manter medidas de controle.

- Intoleravel medidas de controles de risco extremamente
necessarias.

Inventario de Riscos Ocupacionais

Para garantir a informacdo documentada, a identificacdo, analise, e avaliacdo de
riscos serdo registrados no INVENTARIO DE RISCOS OCUPACIONAIS (figura 3), o
qual apresenta um formato autoexplicativo, permitindo de forma padronizada
identificar os macroprocessos e respectivos riscos associados, probabilidades e seus
impactos e acdes pertinentes:

Identificagdo do Risco Matriz de Acdo especifica de
Andlise de mitigacdo
Risco e do risco
Controle
3 1-improvivel |1-baito 1M Aceitavel;
INVENTARIO DE RISCOS OCUPACIONAIS - médi 516 Substancial » revisar
3-provi operagio e manter medidas g
n
AMBIENT L:’;'R;Eﬁ?; K CIHEB:%?I[EIAS . PERIED;’;:FQTDH o +| LESOESEAGRAVDS | EXPOSICAD | CONTROLES EXISTENTE! PHDBSEILID' OBJETIVDS E METAS
I T— PMOLC - Plano de Manutengo, fudl dmenta e stendimert
ESCATORID| A4 120 de arsandicianad c omarls Al S 48, 8T oS e Cantrole pars e 1 1 Kozl alatprosedmenta @ sndmerts,
dados quantiative e irualizar procedimerto.
Aleragiotémica PMOC - Plano de Manutenga,
(Condipdes ambientais de , . E P de | Operagdn e Controle para Ar .
ESCRITORI ol N Puls o sl o D o ] ] reetid uaprecedneros szcdnses
elsivado 3, emperaurs aakerapiotémica, P i e a e irualizar procedimerto.
A g
eletiva) de Trabaho
A dorno pescogo, 0 cansago
frequentee dificuldade para domir Jomads didian dad
ESCRITORIO | Administrativa | s de Mariter Esforgo Visudl 580 possiveis problemas que vacé dm;va . ‘a':la :Kp' NEIECE, M g 1 1 Hhezitivel AET - Andlis Ergondmica do Trabaho.
pode vit 3 enfrentar por contada A0S Al
sua posturainadequada
Blteragdes na colna venebral,
Daans 2o detare especialmentenas regites cenical Jomads didian dad
ESCAITORIO|  Adminsnativo f"‘“_"m“?“ EEE & slombar, podendo oo d”':a . ‘a'['f fw' NEIECE, M g 1 1 fostieel | AET-Andise Ergondmicado Tisbaho,
e escaliose lodose,close eoutro | e
desvioznacaluna.

FIGURA 3 - INVENTARIO DE RISCOS OCUPACIONAIS

Cada atividade de um processo possui riscos associados que sao registrados no
formulario juntamente com seus proprietarios e responsaveis. Em linhas gerais,
analisa-se cada risco, objetivando elencar os riscos, designando os responsaveis,
monitorando o status.

O Inventario de Riscos Ocupacionais, além de ferramenta disponivel para avaliacéo
dos riscos identificados por meio da mensuracao das probabilidades e os impactos de
cada risco para determinacdo do seu grau, devera ser utilizado de forma unificada
para o registro e resolucéo de problemas e o efetivo controle das a¢bes, considerando
a categoria dos riscos.

Tratamento de riscos
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As medidas para o tratamento dos riscos devem seguir primeiramente e premissa de
controle, onde uma ordem de prioridade é estabelecida para eliminar o perigo. Nao
sendo possivel, deve-se reduzir ou controlar o risco adotando medidas de prevencao,
prevalecendo as medidas de protecédo coletivas sobre as medidas de protecdo
individuais.

Selecionar a opcdo mais adequada para tratamento do risco requer o conhecimento
dos potenciais beneficios, relacionados ao alcance dos objetivos, considerando os
custos, esforco ou desvantagens da implementacéo. As op¢Oes de tratamento de
riscos ndo séo necessariamente mutuamente exclusivas ou apropriadas em todas as
circunstancias. As opc¢les para tratar o risco podem envolver um ou mais dos
seguintes:

Mais efetiva

Substituigdo

Prote¢do Coletiva

Administrativas
ou de organizagdo
do trabalho

Mais efetiva

FIGURA 4 - ESTRATEGIA DE ELIMINAGAO DOS RISCOS

Hierarquia Exemplos de controles operacionais

Alteracdes nos setores e/fou atividades gue possibilitem a eliminagao dos riscos

Eliminacao \
a avaliados

Substituicdo Substituicdo de materiais e produtos

Instalacdo de barreiras, segregacao (isolamento) da fonte ou do individuo,

Controle de Engenharis modificagdes no processo produtivo (instalacdo que minimizem o risco).

Sinalizacdo/ Instalacdo de placas, sinais sonoros, instrugdes de trabalho relacionadas a S5T,
Alertaf Controles inspecoes e testes em equipamentos, permissao de trabalho, procedimentos,
Administrativos manutengdo de equipamentos, treinamentos.

Equipamentos de Utilizagao adequada de eguipamentos de protegdo individual gue minimizem a
Protecdo Individual exposicao dos trabalhadores aos riscos avaliados.

FIGURA 5 - EXEMPLOS DE ELIMINAGAO PELA HIERARQUIA
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O plano de tratamento de riscos tem por objetivo detalhar o tratamento escolhido, e o
progresso, viabilizando o monitoramento do mesmo, o qual seréa integrado aos planos
e processos de gestdo de riscos, em comunicagdo com as partes interessadas,
incluindo acdes tais como:

a) atender as exigéncias previstas em Normas Regulamentadoras e nos
dispositivos relacionados aos requisitos legais;

b) Tratar os riscos conforme a sua classificacao;

c) Tratar os desvios, quando houver evidéncias de associacdo, por meio do
controle médico da saude, entre as lesbes e o0s agravos a saude dos
trabalhadores com os riscos e as situacdes de trabalho identificados.

O tratamento dos desvios, conforme os dispositivos, do item “c” supracitado, é parte
integrante do Programa de Controle Médico Ocupacional (PCMSO) que determina:

e Rastrear e detectar precocemente 0s agravos a saude relacionados ao
trabalho;

e Detectar possiveis exposicfes excessivas a agentes nocivos ocupacionais;

e Definir a aptiddao de cada empregado para exercer suas fungdes ou tarefas
determinadas;

e Implementacdo de metodologia para 0 monitoramento dos resultados
relacionados as medidas de prevencéao

¢ Implementar relatério de analises e estatisticas sobre 0s agravos a saude e sua
relagdo com 0s riscos ocupacionais;

e Definir critérios para afastamento de afastamento de colaboradores de
situacdes de trabalho que possam comprometer sua saude;

e Manter processo para notificacdo de agravos relacionados ao trabalho,

e Manter o controle dos eventos de encaminhamento a Previdéncia Social;

e Acompanhamento do colaborador com saude afetada por possiveis riscos
ocupacionais;

e Acompanhamento de retorno do colaborador subsidiado por recursos da
Previdéncia Social com reabilitagdo profissional e readaptacdo (se for
necessario);

e Controlar a imunizacdo ativa dos empregados, relacionada a riscos
ocupacionais, sempre que houver recomendacao do Ministério da Saude.

O Gerenciamento de Mudancgas é uma pratica necesséria para garantir que riscos de
seguranca, saude e meio ambiente sejam controlados quanto as alteracbes das
instalagdes, documentacdo, mudanca de pessoal ou atividades, que oferecam
potenciais danos em menor e maior grau as atividades, as pessoas e propriedades.

As propostas de mudangas devem ser analisadas criticamente quanto a viabilidade
técnica e registradas na MATRIZ DE RISCO E CONTROLE, para posterior aprovacao
e comunicacgdo as mudancas que resultem em:
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7. ACOES E BOAS PRATICAS DE SEGURANCA E SAUDE NO TRABALHO

O estabelecimento atendendo os requisitos aplicaveis, ird desenvolver procedimentos
e campanhas de boas praticas relacionadas a saude ocupacional dos trabalhadores
integradas as demais medidas de prevencdo em SST, de acordo com 0S riscos
gerados no “Inventario de Riscos”, as quais ficarao registras conforme as literaturas e
interacdo com a forca de trabalho.

Dentre essas diretrizes ficam exigidos em carater obrigatério as analises de acidentes
e doencas relacionadas ao trabalho, registradas e documentadas com analise de
causa raiz, plano de acédo e medicao de eficicia, considerando as situacdes geradoras
dos eventos, levando em conta as atividades desenvolvidas, e/ou em funcao de:

a) Ambiente de trabalho,

b) Condic¢des de equipamentos;

c) Fatores comportamentais;

d) Treinamento e competéncias;

e) Materiais e organizacao da producéao e do trabalho;

f) Identificagéo de outros fatores relacionados com o evento;

g) Evidéncias para suportar a implementacdo das medidas de prevencao
existentes e melhorias.

8. PREPARACAO E RESPOSTA A EMERGENCIAS

O Estabelecimento devera estabelecer e implementar procedimentos para respostas
a emergéncias, de acordo com 0s riscos, as caracteristicas e as circunstancias da
atividade fim, considerando o seu maior grau de risco, conforme O CNAE -
Classificacdo Nacional de Atividades Econdmicas.

Os procedimentos de respostas aos cenarios de emergéncias deverdo ser
implementados de forma a manter 0s recursos necessarios, e:

a) Acao imediata para procedimentos de primeiros Socorros;

b) Encaminhamento de acidentados para acompanhamento médico;

c) Evacuacéo e abandono dos locais de trabalho;

d) Medidas necessarias para melhoria de infraestrutura, incluindo “layout”,
iluminacéo, saidas de emergéncia, rotas de fuga, equipamentos de combate a
incéndio, pontos de encontro, lista de contatos de emergéncia. cenarios de
emergéncias de grande magnitude, quando aplicavel.
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Nota: Os procedimentos para as respostas a emergéncias sdo documentados e
controlados pela gestdo de seguranca, incluindo acdes para diversos cenarios, sendo
promovido treinamento pertinente aos colaboradores, quando aplicavel.

9. INFORMACAO DOCUMENTADA

Para eficacia do processo de gerenciamento de riscos e seus resultados, deveréo
sejam documentados, por meio de mecanismos apropriados relatos que determinem:

e A comunicacao das atividades e o alcance dos resultados da gestéao de riscos
conforme o planejado;

e Fornecimento de dados para a tomada de deciséo;

e Melhoria dos processos de gestao de riscos;

e Interface com as partes interessadas, incluindo aquelas com responsabilidade
e com responsabilizacao por atividades de gestao de riscos.

Partindo do principio de que “o relato é parte integrante do gerenciamento da
organizacdo e convém que melhore a qualidade do didlogo com as partes
interessadas e apoie a Direcdo e o0s 0rgdos de supervisdo a cumprirem suas
responsabilidades”. Os fatores a considerar para o relato incluem, mas ndo estédo
limitados a:

e Partes interessadas e seus requisitos ou necessidades;
e Custo, frequéncia e pontualidade do relato;
e Meétodo de relato;
e Pertinéncia da informacado para os objetivos organizacionais e para a tomada
de decisao.
(—)'l Eﬂal:oloﬁmemo»do cantexta ](—bri =
Procasso de wvllx.'ao de riscos
> identificagdo de riscos R
Comunicagioe v Monrcramento
cansulta ~ candlisc critica
(—)I Andlise da rscas I(—)-
\ 2
4—’1 Avaliacdo deriscos ]4—)
Hl Tratamento cde risces ]H
[ i +

FIGURA 6 - CONTEXTO DA ORGANIZAGCAO PARA GESTAO DE RISCO
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10.AVALIACAO DE DESEMPENHO

A direcdo deve promover analise global do desempenho do programa, pelo menos
uma vez ao ano.

Avaliar o grau de atendimento do Plano de Acéo e definir as corre¢cdes necessarias,
assim como as novas metas para o plano de acdo e os cronogramas do exercicio
seguinte.
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Unidade de Trabalho — GHE 01: Administrativo

Revisado: 15/05/2024

Sala climatizada, com iluminacao artificial, com equipamentos e

mesas.

N° total de Funcionarios:

Masc.: |02 Fem.: |01 Menor |00 Total: |02

Funcdes:

N° de
Funcionéarios

Descrigcdo breve das Atividades

AUXILIAR ADMINISTRATIVO

02

Executam servicos de apoio nas areas de recursos humanos,
administracdo, financas e logistica; atendem fornecedores e
clientes, fornecendo e recebendo informacfes sobre produtos e
servigos; tratam de documentos variados, cumprindo todo o
procedimento necessario referente aos mesmos. Atuam na
concesséao de microcrédito a microempresarios, atendendo clientes
em campo e nas agéncias, prospectando clientes nas
comunidades.

GERENTE DE SERVICOS DE SAUDE

01

Administra contratos, logistica e orcamento, planeja a rotina na
execucao do servigo. Elabora cronograma de agdes, controle de
indicadores e organiza o0s recursos humanos e materiais,
disponibilizando de acordo as necessidades do cliente.
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PROBABILIDADE

SEVERIDADE [Re¥\V[sY.Xol=ll CLASSIFICACAO

Alteracao
térmica
(Condictes Eventualmente, | PMOC - Plano
. : apenas no de
ambientais de . x
o trabalho Probl_emas de saude caso de y Manuteggao, .
Ergonémico 01 inadequadas relacionados a manutencao Operacao e 1 1 Aceitavel
ed alteragdo térmica. dos aparelhos | Controle para
(umidade
h de Ar- Ar-
relativa do ar, . . )
condicionados | condicionados;
temperatura
efetiva)
A dor no pescoco, 0
cansagco frequente e
dificuldade para dormir | Jornada diaria-
Ergonémico 01 Uso de Monitor Sd0 possivels N exp. moderada, NA 1 1 Aceitavel
problemas que vocé sem dados
pode vir a enfrentar por | quantitativos
conta da sua postura
inadequada.
Alteracdes na coluna
vertebral,
Durante esp_gualmen_te nas Jornada diaria-
. ~ regides cervical e a exp. moderada, .
Ergonomico 01 execugao de NA 1 1 Aceitavel
S lombar, podendo sem dados
tarefas rotineiras : . T
ocasionar escoliose, quantitativos
lordose, cifose e outro
desvios na coluna.
. Piso Queda de mesmo nivel | Fraturas; torgoes, Escadas, s
Acidente 01 Escorregadio e com diferencade nivel | politraumatismo Corredores EPC 1 1 Aceitavel
GESTz;&O DE QSMS
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Unidade de Trabalho — GHE 02: Farméacia

Revisao: 15/05/2024

Sala climatizada, com iluminacéo artificial, com equipamentos e

mesas.

N° total de Funcionéarios:

Masc.: |00 Fem.: |02 Menor |00 Total: |02

Funcdes:

N° de
Funcionéarios

Descricdo breve das Atividades

FARMACEUTICO

01

Realizam tarefas especificas de desenvolvimento, producdo,
dispensacao, controle, armazenamento, distribuicdo e transporte
de produtos da area farmacéutica tais como medicamentos,
alimentos especiais, cosméticos, imunobioldgicos, domissanitarios
e insumos correlatos. Realizam analises clinicas, toxicoldgicas,
fisioquimicas, biol6gicas, microbioldégicas e bromatoldgicas;
participam da elaboracdo, coordenacdo e implementacdo de
politcas de medicamentos; exercem fiscalizagdo sobre
estabelecimentos, produtos, servicos e exercicio profissional,
orientam sobre uso de produtos e prestam servigos farmacéuticos.
Podem realizar pesquisa sobre os efeitos de medicamentos e
outras substancias sobre 6rgédos, tecidos e funcdes vitais dos seres
humanos e dos animais.

TECNICO DE FARMACIA

01

Realizam operacfes farmacotécnicas, conferem férmulas, efetuam
manutenc¢ao de rotina em equipamentos, utensilios de laborat6rio e
rétulos das matérias-primas. Controlam estoques, fazem testes de
qualidade de matérias-primas, equipamentos e ambiente.
Documentam atividades e procedimentos da manipulacéo
farmacéutica. As atividades sé&o desenvolvidas de acordo com as
boas praticas de manipulagdo, sob supervisdo direta do
farmacéutico.
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UNIDADE FONTES E CONTROL
DE = = A ES PROBABILID | SEVERIDA [Kes¥\V[s¥ N CLASSIFICA
AGENTE TRABALLE CIR%JASUTSAA\ISC)IAS PERIGO OU FATOR DE RISCO LESOES E AGRAVOS EXPOSICAO | Ly sTENT AR o DE CAO
Exigéncia de Pode levar a problemas
Ergonémico 02 Pgodu 80 organicos diversose até a Exigéncia - 1 1 Aceitavel
9 ¢ exaustao fisica do de Atividade
trabalhador
. Piso Queda de mesmo nivel e com diferengade Fraturas; tor¢des, Escadas, s
Acidente 02 Escorregadio nivel politraumatismo Corredores EPC 1 1 Aceitavel
Unidade de Trabalho — GHE 03: Operacional (Area Médica) Revisao: 15/05/2024
Sala climatizada, com iluminac&o artificial, com equipamentos e N° total de Funcionarios:
mesas.
Masc.: |04 Fem.: |08 Menor |00 Total: |12
- N° de . .
Funcdes: Descricéo breve das Atividades

Funcionéarios

Prestam assisténcia ao paciente e/ou cliente em clinicas, hospitais,
ambulatérios, Transportes aéreos, navios, postos de saude e em
ENFERMEIRO 05 domicilio_, realizando consultas e procedimentos de m_aior
complexidade e prescrevendo acgles; coordenam e auditam
servigos de enfermagem, implementam acdes para a promogéao da
saude na comunidade. Podem realizar pesquisas.

CASSASEM
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Realizam consultas e atendimentos médicos, tratam pacientes e
clientes, implementam acbes de prevencdo de doencas e
promocado da saude tanto individuais quanto coletivas, coordenam
programas e servicos em saude, efetuam pericias, auditorias e
sindicancias médicas, elaboram documentos e difundem
conhecimentos da area médica.

Desempenham atividades técnicas de enfermagem em empresas
publicas e privadas como: hospitais, clinicas e outros
estabelecimentos de assisténcia médica, embarcacdes e
domicilios; atuam em cirurgia, terapia, puericultura, pediatria,
psiquiatria, obstetricia, salde ocupacional e outras areas. Prestam
assisténcia ao paciente zelando pelo seu conforto e bem-estar,
TECNICO DE ENFERMAGEM 05 administram medicamentos e desempenham tarefas de
instrumentacdo cirdrgica, posicionando de forma adequada o
paciente e o instrumental. Organizam ambiente de trabalho e d&o
continuidade aos plantdes. Trabalham em conformidade as boas
praticas, normas e procedimentos de biosseguranca. Realizam
registros e elaboram relatérios técnicos. Desempenham atividades
e realizam acdes para promocdao da saude da familia.

MEDICO ESTRATEGIA DA FAMILIA 02

UNIDADE CONTROL
DE OIS =N PROBABILID | SEVERIDA elVAA\V/IDl\ CLASSIFICA

EXISTENT ADE DE DE GAO
=]

AGENTE CIRCUSTANCIAS PERIGO OU FATOR DE RISCO LESOES E AGRAVOS EXPOSIGCAO

TRABALHO

(GHE) (CAUSAS)

Secregao
Doengas de EPI 2 4
infectocontagiosasem geral | pacientes

Tratamento de Bactérias, Virus,

) . Aceitavel
pacientes. Parasitas e Fungos.

Bioldgico 03

CASSASEN
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Distarbios Osteomusculars | Exigéncia
Ergonomico 03 Mano_bras em em quadril, da Atividade ) 1 2 Aceitavel
pacientes colunae membros e Layout de
superiores mobiliario
Manobras em s
Ergondémico 03 pacientes Cansaco, dores musculares Exigéncia - 1 2 Aceitavel
' de Atividade
Acidente 03 Piso _ Queda de mesmo n!vel e com diferencade Frat‘uras; torgdes, Escadas, EPC 1 1 Aceitavel
Escorregadio nivel politraumatismo Corredores
Classificacdo dos Agentes Biol6gicos NR32 (Fase de Reconhecimento - Avaliacdo Qualitativa)
GHE: 03
Local: Operacional (Area Médica)
Data: 15/05/2024
C;Iasse de S Fontes de Vias de Persisténcia do Estudos
Agente risco do Classificagao dos agentes c T A . iol6ai ) ioléai . ~ |
biolégico agente biolégicos exposicao e transmissdo e | Patogenia agente bioldgico epidemio 6gicos ou Medidas de protegéo e controle
AP reservatorio entrada no ambiente dados estatisticos
biolégico
Baixo risco individual para o Assepsia, Luva de seguranga
MICI’O-. C;Iasse de trabalhgdor e paraa coletividade, Pessoa Contato poengas variavel variavel confecc]onada em Igte>.( .(borrachg .
organismos | risco 1 com baixa probabilidade de causar infecciosas natural); superficie lisa; impermeavel;
doenca ao ser humano Limpeza recorrente; Uso de EPI;

(ASSASEME
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Unidade de Trabalho — GHE 04: Operacional (Agentes de Rua)

Revisao: 15/05/2024

Realizam atendimentos e atividades de rua e assisténcia ao

paciente.

N° total de Funcionarios:

Masc.: |02 Fem.: |12 Menor |0 Total: |14

Funcdes:

N° de
Funcionéarios

Descrigcdo breve das Atividades

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

14

Os trabalhadores em servicos de promocao e apoio a saude, visitam
domicilios periodicamente; orientam a comunidade para promoc¢éao
da saude; assistem pacientes, dispensando-lhes cuidados simples
de salde, sob orientacdo e supervisdo de profissionais da saude;
rastreiam focos de doencas especificas; realizam partos; promovem
educacdo sanitaria e ambiental; participam de campanhas
preventivas; incentivam atividades comunitarias; promovem
comunicacado entre unidade de saude, autoridades e comunidade;
realizam manutencdo dos sistemas de abastecimento de agua;
executam tarefas administrativas; verificam a cinemética da cena da
emergéncia; socorrem as vitimas e realizam acdes de controle de
endemias.

(ASSASE!
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UNIDADE FONTES E CONTROL
DE A ~ X = PROBABILID | SEVERIDA HelzVA\VIsZ.\ CLASSIFICA
AGENTE TRABALHO ClR(CCL,JASJéA/-{\‘SC)IAS PERIGO OU FATOR DE RISCO LESOES E AGRAVOS EXPOSICAO | Ly cTENT ADE DE DE CAO
Disturbios
04 Osteomusculars em Carrinhada
Ergonémico Repetividade quadril, por longos - 1 1 Aceitavel
colunae membros periodos.
superiores
Exigéncia de Pode levar a problemas
- = organicos diversose até a | Exigéncia de ) s
Ergonémico 04 Producgéo exaustio fisica do Atividade 1 1 Aceitavel
trabalhador
Acidente 04 Quedas na rua Queda de mesmo nlvel e com diferencade Frat_uras; tor_(;oes, Desnivel do ) 1 1 Aceitavel
nivel politraumatismo solo
Acidente 04 Risco de Impacto de pessoa contra objeto em Fraturas; torgdes, Automével ) 2 2 Toleravel
atropelamento movimento politraumatismo
Alteracdo térmica
(Condigdes
ambientais de Jornada
trabalho Problemas de saude diaria-exp.
Fisico 04 inadequadas Radiacéo Nao lonizante relacionados a alteragéo moderada, EPI 1 1 Aceitavel
(umidade relativa térmica. sem dados
do ar, guantitativos
temperatura
efetiva)
(ASSASEME
GESTAO DE QSMS

Pagina 29 de 36



12.PLANO DE ACAO

| CMS ELIZA ABRANTES

O seguinte plano acao tem como finalidade organizar as a¢des que serdo desenvolvidas para o gerenciamento do controle dos riscos
associados a unidade administrada pelo empreendimento INSTITUTO DE DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL E ACAO SOCIAL —

IDEIAS, sao estas:

Acdo: Legenda
Programado.ReaIizado .%stergado

1. Analisar e reconhecer os riscos ambientais
nas etapas de projeto e implementacdo dos
contratos de prestacao de servicos.

2. Avaliacdo Qualitativa — Antecipacdo e
Reconhecimento dos Riscos (quimicos, fisicos e
biol6gicos).

3. Avaliacdo Quantitativa dos Riscos (quimicos
e fisicos, caso necessério).

MAI
24

JUN
24

JUL
24

AGO
24

SET
24

ouT
24

NOV
24

DEZ
24

JAN
25

FEV
25

MAR
25

ABR
25

4. Reviséo e divulgacdo de ordens de servico
por fungéo.

CASSASEN
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5. Revisdo/Implementacdo de Medidas de
Controle (Coletivas e Individuais) dos riscos
identificados, inventario de riscos.

6 Avaliacdo das medidas de controle*.

7. Divulgagéo para os empregados e para a
CIPA (se existente).

8. Avaliacdo/revisao dos procedimentos
operacionais.

9. Avaliagao/reviséo do plano de atendimento a
emergéncia.

10. Revisado geral do PGR

*Consideramos durante todo o ano pois a avaliagdo das mudancas consiste em um processo Sistémico.

Tipo Acéo Responsavel
Acéio 1. Analisar e reconhecer 0s riscos ambientais nas etapas de projeto e SESMT
implementacdo dos contratos de prestacéo de servicos.
AcHo 2. Avaliacdo Qualitativa — Antecipacdo e Reconhecimento dos Riscos (quimicos, SESMT
fisicos e bioldgicos).
(isSASE

GESTAO DE QSMS
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Acdo 3. Avaliacdo Quantitativa dos Riscos (quimicos e fisicos, caso necessario). SESMT

Acdo 4. Revisao e divulgacao de ordens de servico por funcao. SESMT E RH IDEAS

Agio 5. Reyiséq/!mplemgntac;éo Ide Me_didas de Controle (Coletivas e Individuais) dos RH IDEAS
riscos identificados, inventéario de riscos.

Agéo 6 Avaliacdo das medidas de controle*. SESMT E RH IDEAS

Acdo 7. Divulgacao para os empregados e para a CIPA (se existente). RH IDEAS

Acdo 8. Avaliacéo/revisédo dos procedimentos operacionais. SESMT

Acdo 9. Avaliacéo/revisao do plano de atendimento a emergéncia. SESMT

Agdo 10. Reviséo geral do PGR SESMT RH IDEAS

Tipo Acéao Prioridade

Actio 1. Analisar e reconhec_:er 0s riscos ambientais nas etapas de projeto e implementacéo dos contratos 3
de prestacao de servicos.

Actio 2. Avaliacdo Qualitativa — Antecipacdo e Reconhecimento dos Riscos (quimicos, fisicos e 3
bioldgicos).

Agédo 3. Avaliagédo Quantitativa dos Riscos (quimicos e fisicos, caso necessario). 2

Acdo 4. Revisao e divulgacao de ordens de servigo por fungao. 2

Acéio 5. Revisao/lmplementacdo de Medidas de Controle (Coletivas e Individuais) dos riscos 3
identificados, inventario de riscos.

Agdo 6 Avaliacdo das medidas de controle*. 2

Acdo 7. Divulgacao para os empregados e para a CIPA (se existente). 1

(ASSASE!
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Agédo 8. Avaliacdo/revisdo dos procedimentos operacionais. 2
Agdo 9. Avaliagéo/revisao do plano de atendimento a emergéncia. 2
Acdo 10. Revisédo geral do PGR 1

LEGENDA DE PRIORIDADE

Grau 1 Irrelevante Nao prioritario. A¢cdes dentro do principio de melhoria continua. Pode ser necessaria avaliagdo quantitativa do Setor/GHE para
confirmacao da categoria, a critério do profissional de Higiene Ocupacional

Grau 2 De Atencéo Prioridade basica. Iniciar processo de avaliagdo quantitativa do Setor/GHE para confirmacéo da categoria e monitoramento
periddico.

(AsSASEME
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13.ASSINATURA DOS RESPONSAVEIS

. £ bt
Alian da Silw

Téc. Seg. do
MTE R) / 005744.4

Allan da Silva Cunta
MTE/RJ 005744.4
Responsavel Elaboracéo

13.1. Identificacdo Técnico de seguranca:

G?SSASEMEDIC

GESTAO DE QSMS
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ANEXO - TABELA DE EQUIPAMENTOS INDIVIDUAL EXISTENTE

EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL EXISTENTE

Tipo de EPI

Luva de Procedimento néo
cirdrgicos

Luva de Procedimento néo
cirdrgicos

Mascara N95

Oculos de protecéo

Caracteristicas

Luva para procedimento
ndo cirdrgico de borracha
natural, tipo 1, lisa,ndo
estéril, com pé, ambidestra.

Luva para procedimento
ndo cirargico de borracha
natural, tipo 1, lisa,ndo
estéril, com pd, ambidestra.

Respirador purificador de ar
tipo peca semifacial filtrante
para particulas, classe
PFF2 (S), formato dobréavel.

Oculos de seguranca
constituidos de arco de
material plastico preto com
pino central e uma fenda
em cada extremidade para
encaixe de visor de
policarbonato  disponivel
nas cores incolor, amarelo
e cinza com orificio na parte
frontal superior e uma fenda
em cada extremidade para
0 encaixe ao arco, apoio
nasal e protecdo lateral
injetada do mesmo material
do visor, protegdo superior
nas bordas do arco, hastes
confeccionadas do mesmo
material do arco e
compostas de duas pegas:
semi-haste vazada com
uma das extremidades
fixada ao arco por meio de
parafuso metdlico e semi-
haste com um pino plastico
em uma das extremidades
gue se encaixa na semi-
haste anterior e permite o
ajuste do tamanho.

CA
44368

44157

11033

34082

Validade
19/08/2026

19/08/2026

29/07/2025

04/12/2023

Periodicidade
de Troca

De acordo com o
vencimento oudesgaste

CfisSASEN
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ANEXO - EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL POR FUNCAO

7 g E § 4 §
°c & = 39 <) o o 0 o o D
s g 5 © = o2 o o 2 o
[ o] o= © O © o
o o o o = T = = © ©
~ < %) P T o T o — =
Setor Fung&o 28 S & = ea | = | B €
3 = On o o N © o 8
2 O 9 Q@ () > @ o o 5] °
S : o @ 3 E 235 o S
o = Q O o 2 o e = (3
o o 9 a % ago =) i)
o e = = o o
o a
Operacional (Area Médica) Enfermeiro X X X X
Operacional (Area Médica) Médico Estratégia da X X X X
Familia
Operacional (Area Médica ,
P ( ) Teécnico de X X X X

Enfermagem

(SSASEN

GESTAO DE QSMS

Pagina 36 de 36



