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Avaliacdo dos procedimentos de seguranca a partir da Norma

Regulamentadora 32 (NR-32) em uma unidade de satde: um estudo de caso

Alexsandro Goldani

RESUMO

A Atencéo Primaria em Satde é a porta de entrada do Sistema Unico de Satide (SUS) no
Brasil e recebe a grande maioria das demandas em saude da populacdo, sendo assim, a
carga de trabalho que recai sobre os trabalhadores pode ocasionar danos se 0s preceitos
de seguranca nos processos trabalho nao estiverem adequados com a legislacéo vigente.
O objetivo deste estudo foi mapear as questbes legais frente a NR-32 e associar a
percepcao do trabalhador frente aos riscos em uma Unidade de Estratégia de Saude da
Familia (USF) no municipio de Porto Alegre. A pesquisa contou com um delineamento
transversal de abordagem quanti-qualitativa, um check list contendo questdes relevantes
a unidade de saude foi executado e um outro, semiestruturado, contendo 34 questbes foi
aplicado a 19 trabalhadores visando captar a percepcdo frente aos riscos a que estdo mais
expostos. A maioria dos trabalhadores sdo do sexo feminino 17(89,5%), a maior parte
deles 12(63,2%) se sentem seguros ou totalmente seguros em relagéo ao local de trabalho,
a maioria utiliza os cuidados de protecdo individual e coletiva 17(89,5%), mas ainda ha
uma parcela que resiste em tomar precauc6es-padrdo de seguranca 2(10,5%) e 8(42,1%)
nunca receberam treinamento em relacdo a seguranca no trabalho. A unidade de saude
estd em geral bem estruturada em relagdo as questdes de seguranca, porém ha falhas a
serem sanadas, principalmente em relacdo as capacitacdes periddicas dos trabalhadores,
aos instrumentos de trabalho, e a0 mapeamento dos riscos inerentes ao servico.

Palavras-Chave: Biosseguranca; Atencdo Primaria; Seguranca do Trabalhador;

Trabalhador em Saude; Metodologia Cientifica.



ABSTRACT

Primary Health Care is the first-contact to the Health System (SUS) in Brazil and receives
most of the population's health demands, so, the workload that falls on workers can cause
damage if the precepts of safety in work processes are not adequate with current
legislation. The aim of this study was to map the legal issues facing the NR-32 and
associate the worker's perception of risks in a Family Health Strategy Unit (USF) in the
city of Porto Alegre. The research had a cross-sectional design with a quantitative and
qualitative approach, a checklist containing questions relevant to the health unit was
performed and another, semi-structured, containing 34 questions was applied to 19
workers to capture the perception of the risks they are most exposed to. Most workers
are female 17 (89.5%), most of them 12 (63.2%) feel safe or completely safe in relation
to the workplace, most use individual and collective protection care 17(89.5%), but there
is still a portion that resists taking standard safety precautions 2(10.5%) and 8(42.1%)
never received training regarding safety at work. The health unit is generally well
structured in relation to safety issues, but there are flaws to be remedied, mainly in relation
to the periodic training of workers, work instruments, and the mapping of risks inherent
to the service.

Keywords: Biosecurity; Primary Health Care; Occupational Health; Health Personnel;
Research Design.
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INTRODUCAO

A interpretacdo da Atengdo Priméria a Saude (APS) como o nivel priméario do
sistema de atencdo a saude concebe-a como 0 modo de organizar e fazer funcionar a porta
de entrada do sistema, enfatizando a funcéo resolutiva desses servi¢os sobre os problemas
de satde mais comuns. A APS, na perspectiva das Redes de Atencdo a Saude (RAS), tem
suas funcdes ampliadas de modo a cumprir a funcdo resolutiva de atender a grande parte
dos problemas de saude mais comuns, ndo necessariamente, 0s mais simples; a fungéo
coordenadora de ordenar os fluxos e contrafluxos de pessoas, produtos e informacdes ao
longo das RAS. A APS deve estar capacitada a desempenhar bem essas fungcées. Assim,
ela podera coordenar RAS e instituir-se como estratégia de organizacdo do SUS. A APS
se constroi socialmente em uma estratégia complexa, altamente resolutiva, com
capacidade de coordenar as RAS e com responsabilidades claras, sanitarias e econémicas.
(MENDES, 2015).

A APS frequentemente promove contatos muito proximos da populacdo adscrita
com os trabalhadores nesse nivel de atengdo. Dessa forma, constata-se a importancia da
aplicacdo das préaticas de seguranca nesses ambientes de trabalho, minimizando os riscos
a saude dos profissionais, de seus usuarios e de toda comunidade. Observa-se ainda, a
resisténcia a adocao dessas praticas, mostrando que é necessaria a implementacdo dessa
cultura, o que implica na preocupacao frente as responsabilidades dos gestores desses
servicos, tanto no planejamento, como no controle e avaliacdo acerca da seguranga nos
processos de trabalho. Para tal, é fundamental que o gestor tenha embasamento técnico e
que siga as normas preconizadas pela legislacdo vigente (MONTEIRO et al., 2019). Em
que pese a base legal e a justificativa ético-politica, a implantacdo de a¢des de saude do
trabalhador de forma sistematica na APS pressupde o envolvimento das equipes, 0 que
imp0e a necessidade de se conhecer a organizacao do trabalho, as principais dificuldades
e fatores facilitadores que envolvem a producdo do cuidado a populacédo trabalhadora.
(LACERDA E SILVA et al., 2014).

A partir desse contexto temos a oportunidade de desenvolver o cuidado
diferenciado aos trabalhadores, incorporando a contribui¢do do trabalho na determinagéo
dos processos saude-doenca, pelo SUS, atribuicdo constitucional regulamentada pela Lei
Organica de Saude e prescrita na Politica Nacional de Seguranga e Saude no Trabalho

(PNSST). A produgdo do cuidado aos trabalhadores pela APS ganha relevancia no
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contexto das transformacdes econdémicas em curso no pais, responsaveis pelo aumento e
diversidade da informalidade e da precarizacdo do trabalho; do desemprego; de mas
condicGes de trabalho, com exposicdo a cargas fisicas e psicossociais elevadas, além de
fragil protecdo social, condicdes que reforcam a vulnerabilidade social dos trabalhadores.
(MS, 2021).

O objetivo deste estudo é mapear as questdes legais frente a Norma
Regulamentadora 32 (NR 32) na Aten¢do Primaria e associar a percep¢do do trabalhador
aos cuidados de seguranca no ambiente de trabalho em uma Unidade da Estratégia de
Salde da Familia (ESF) do Municipio de Porto Alegre, com o intuito de apontar
oportunidades de melhorias frente aos riscos observados. Para tal, foram observadas e
coletadas informacdes relativas aos processos de trabalho dos profissionais, em especial
no que tange aos riscos bioldgicos, quimicos, de residuos, de conforto e de limpeza e
conservacao, pois sdo 0s que mais se sobressaem em relacdo a unidade de satde (US) em

estudo.

METODOLOGIA

E um estudo de caso que contou com um delineamento transversal de abordagens
quanti-qualitativas com o intuito de demonstrar a realidade das praticas de seguranca do
trabalho em uma unidade de sadde. O local de estudo foi uma unidade da Estratégia de
Saude da Familia (ESF), que conta com 3 equipes de saude da familia, atende uma
populacdo de aproximadamente 10.149 pessoas e estd localizada na zona norte do
municipio de Porto Alegre em uma regido de alta vulnerabilidade socioeconémica. A
populagéo de estudo foram 19 trabalhadores (N=19) que prestam assisténcia de forma
presencial na unidade. Importante pontuar que segundo MINAYO; DESLANDES;
GOMES, 2011 as abordagens advindas de estudos quanti-qualitativos ndo séo
incompativeis e possuem uma oposi¢do complementar que quando trabalhados de forma
teorica e préatica produzem riqueza de informagdes e de fidedignidade interpretativa.

Foram incluidos no estudo todos os profissionais que atuavam diretamente na
unidade de saude de forma presencial e com vinculo empregaticio, e ainda estudantes que
estavam realizando estagio na instituicdo no momento da aplicagdo do questionério.

Foram excluidos do estudo os trabalhadores que ndo estavam lotados diretamente na
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Unidade de Saude, que atuavam de forma remota ou matricial e ainda profissionais que
prestavam servigos de manutencdo predial e dos equipamentos.

A coleta de dados se deu atraves de um questionario tipo check list (Apéndice A)
com questdes referentes a NR-32 e um outro estruturado contendo 34 questfes destinado
aos profissionais e estagiarios, de forma a avaliar o perfil sociodemografico e a percepc¢éo
dos riscos e de seguranca no espaco laboral. O check list foi aplicado in loco durante o
més de outubro de 2022 pelo proprio pesquisador, onde foram levantadas questes
relevantes na APS e para a realidade do servico estudado. As avaliacdes do check list
foram realizadas através da observacdo visual e pelas informacbes repassadas pela
coordenacao do servico. O questionario disponibilizado aos trabalhadores no formato on
line através de link do Google Forms® no grupo de Whatsapp® dos trabalhadores da
unidade e com autorizacdo da coordenadora e as respostas foram coletadas no periodo
entre 06 e 26 de outubro de 2022.

O presente estudo esta de acordo com as diretrizes para pesquisas cientificas
envolvendo seres humanos e foi aprovado pelos Comités de Etica em Pesquisa (CEP) da
UFCSPA CAAE: 51876821.6.0000.5345 (Anexo A) e da Secretaria Municipal de Salde
de Porto Alegre (SMS-POA) CAAE: 51876821.6.3001.5338 (Anexo B). Todos os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) no

mesmo link eletrdnico em que responderam ao questionario.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a realizacao da pesquisa foram analisadas as respostas de 19 profissionais: 2
enfermeiros (10,5%), 1 médico (5,3%), 4 técnicos de enfermagem (21,1%), 3 dentistas
(15,8%), 2 técnicos de satde bucal (10,5%), 2 profissionais da higienizacdo e limpeza
(10,5%), 2 agentes comunitarias de satde (10,5%), 2 recepcionistas (10,5%) e 1 estagiario
de enfermagem (5,3%). As respostas obtidas foram analisadas entre si e confrontadas com
um check list com base na Norma Regulamentadora 32. O perfil da situagéo

sociodemogréfica e laboral dos profissionais entrevistados sao apresentados na tabela 1.
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Tabela 1. Perfil sociodemogréfico e de vinculo laboral com a Unidade de Saude (US).

Categorias Frequéncia N=19 (%)

Género

Masculino 2(10,5)

Feminino 17(89,5)

Outro -
Faixa etaria

Entre 18 e 30 anos 2 (10,5)

Entre 31 e 40 anos 11(57,9)

Entre 41 e 50 anos 3(15,8)

Entre 51 e 60 anos 3(15,8)

Entre 61 e 70 anos --
Nivel de escolaridade

Superior 8(42,1)

Médio 9(47,4)

Fundamental 2(10,5)
Tempo de vinculo com US

Menos de 1 ano 6(31,6)

Entre 1 e 5 anos 9(47,4)

Mais de 5 anos 4(21)
Tipo de vinculo com US

Privado (CLT) 15(78,9)

Publico (Estatutario) -

Publico (CLT- celetista) 3(15.8)

Estagiario 1(5,3)

Fonte: elaborada pelo autor
Nota: -- Dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento.

Quanto ao género dos participantes a maioria é do sexo feminino 17(89,5%).

A idade dos participantes variou de 18 a 60 anos, sendo mais expressiva na faixa
dos 31 a 40 anos com 57,9 % da amostra.

Quanto ao nivel de escolaridade os participantes foram agrupados em nivel
superior 8(42,1%) em que fazem parte: 2 enfermeiros, 3 dentistas, 1 médico, 1
recepcionista e 1 estagiario de graduacao de enfermagem. Os profissionais que possuiam
nivel médio foram 9(47,4%) dos quais 4 técnicos de enfermagem, 2 técnicos de saude
bucal, 1 profissional da limpeza e higienizacao e 2 agentes comunitarios de saude (ACS).
No ensino fundamental 2(10,5%) trabalhadores, sendo 1 da higienizacdo com
fundamental incompleto e outro da recep¢do com fundamental completo.

Em relacdo ao tempo vinculo com a unidade de saude, 6(31,6%) trabalhadores
com menos de 1 ano, 9(47,4%) ficaram na faixa entre 1 e 5 anos e apenas 4(21%) com

mais de 5 anos de vinculo na unidade.
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Em relacéo ao tipo de vinculo, a maioria dos trabalhadores 15(78,9%) é

privado celetista, o que se explica, visto que a unidade é administrada por empresa

terceirizada.

Em relacdo a percepcdo de seguranca, higiene, iluminacdo e conforto

térmico no local de trabalho foram utilizadas escalas descritivas de acordo com quesito

avaliado (Tabela 2). As respostas foram confrontadas com o levantamento a partir do

check list.

Tabela 2. Percepcoes dos trabalhadores em relagédo aos riscos fisicos, ergonémicos e

conforto no local de trabalho frente ao check list com base na NR-32.

Questdes

Percepcdo N=19(%)

Parecer NR-32
(conformidade %)

Em relacdo a
seguranca ao desempenhar

Inseguro: 4(21,1)
Pouco seguro: 3(15,8)

Conformidade
parcial (~75)

as funcdes no trabalho. Seguro 6(31,6)
Total. Seguro: 6(31,6)
Em relacdo a | Inseguro:  --

seguranca ao utilizar seus
instrumentos de trabalho

Pouco Seguro: 5(26,3)
Seguro: 6(31,6)
Totalmente Seguro: 8(42,1)

Conformidade
parcial (~16,7)

Em relacdo a
higiene e limpeza do seu
local de trabalho,

Muito pouco limpo: 1(5,3)
Pouco limpo: 7(36,9)
Limpo: 6(31,6)

Muito limpo: 5(26,2)

Em conformidade
(100)

Em relacdo a
iluminacdo no local de
trabalho.

Muito mal iluminado: 2(10,6)
Pouco lluminado: 5(26,0)
Bem iluminado: 4(21,3)
Muito bem iluminado: 8(42,1)

Em conformidade
(100)

Em relacdo ao
conforto térmico no seu
local de trabalho

Muito Desconfortavel: --
Desconfortavel: 6(31,6)
Confortavel: 7(36,9)
Muito confortavel: 6(31,6)

Conformidade
parcial (~90)

Fonte: Elaborada pelo autor

Nota: -- Dado numérico igual a zero néo resultante de arredondamento

Quanto a percepcéo de seguranca no local de trabalho: 4 trabalhadores sentiam-se
inseguros 4(21,1%), outros 3(15,8%) pouco seguros, 6(31,6%) sentiam-se seguros e
apenas 6 (31,6%) totalmente seguros. Além das inconformidades em relagdo aos

instrumentos de trabalho é importante pontuar que a unidade de salde se encontra em
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uma regido de alta vulnerabilidade socioecondmica e com episddios frequentes de
violéncia urbana, o que pode ser um fator que estd repercutindo na sensacdo de
inseguranca em relac&o ao local de trabalho, pois segundo LANCMAN et al., 2009, além
das normas legais que devem ser seguidas buscando a protecdo ao trabalhador, também
é fundamental compreender o impacto que fatores como a violéncia urbana, por exemplo,
podem ser transversais na percepgdo de seguranca pelos trabalhadores de unidades de
satde. Quando o trabalho é realizado em ambientes abertos, torna-se dificil a distin¢éo
entre local de trabalho e trajeto, fator decisivo para a analise desses eventos. Essas
violéncias ficam bem marcadas na Estratégia da Saude da Familia (ESF), pois privilegia
areas de maior risco social, preveem um contato muito proximo entre a equipe de salde
e a populacdo atendida e atendimentos, normalmente, em ambientes abertos ou na prépria
residéncia dos usuéarios, fatores esses que aumentam a vulnerabilidade do trabalhador.
Em relacdo esse quesito a unidade possui em torno de 75 % de conformidade com a NR-
32, levando em conta todas as questdes do check list, pois todas sdo importantes em
relacdo a seguranca no local de trabalho.

Quanto a percepcao de seguranca ao utilizar aos instrumentos de trabalho: nenhum
trabalhador sentia-se totalmente inseguro, 5(26,3%) sentiam-se poucos seguros, 6(31,6%)
sentiam-se seguros e 8(42,1%) sentiam-se totalmente seguros. Embora boa parte dos
trabalhadores mostrou-se totalmente segura em relacéo aos seus instrumentos de trabalho,
uma parcela de 5(26,5%) mostrou-se insegura. Confrontando com os achados do check
list da NR-32 algumas ndo-conformidades poderiam estar impactando na percepcao de
falta de seguranca em relacdo ao instrumentos de trabalho utilizados, como a falta de
manutencdo preventiva e periddica das maquinas e equipamentos e dos cilindros de gases
medicinais, além disso, esses Ultimos ndo estdo dispostos em uma central de distribuicéo,
mas em salas de atendimento sem as devidas sinalizacBes de alertas de perigo,
orientacOes em caso de emergéncia e ainda a falta de treinamento de para opera-los. A
unidade ndo possuia: Fichas Descritivas dos Produtos Quimicos (FISQP) e local proprio
para seu fracionamento e medidas alusivas especiais de seguranca nos locais de
armazenamento de produtos inflamaveis (gas de cozinha e gases medicinais). Outra nao-
conformidade encontrada e que poderia impactar na percep¢do de seguranga e na
ergonomia foi a falta de um carrinho préprio para transporte dos produtos quimicos de

limpeza e higienizagéo, além de um sistema mecanico de torg&o dos panos de limpeza,
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gue no momento do check list era realizada manualmente. Em relacdo a NR-32 a unidade
esta nesse quesito com apenas 16,7 % dos itens avaliados em conformidade.

Quanto a percepcao de higiene e limpeza no local de trabalho, apenas 1(5,3%)
trabalhador percebeu o ambiente muito pouco limpo, outros 7(36,9%) pouco limpo,
6(31,6%) limpo e 5(26,2%) muito limpo. Visualmente o ambiente pareceu
adequadamente limpo. E possivel que outros fatores pontuais ndo detectados durante
aplicacdo do check list tenham influenciado para as respostas negativas nesse quesito,
como algum descontentamento pessoal do trabalhador em um aspecto especifico da
limpeza e higienizacdo em um dado momento, o que poderia ser discutido com a gestéo
da unidade em uma reunido de equipe. Nao foram encontradas ndo-conformidades com a
NR-32.

Quanto a percepcao de iluminacdo no local de trabalho 2(10,6%) trabalhadores
responderam gque o ambiente € muito mal iluminado, 5(26%) pouco iluminado, 4(21,3%)
bem iluminado e 8(42,1%) muito bem iluminado. Nesse quesito ndo foram encontradas
ndo-conformidades estritas, todas as salas de atendimento da unidade possuiam pontos de
luz operantes e visualmente adequadas. E possivel que as respostas negativas em relagio
a iluminacdo estejam atreladas a alguns fatores pontuais em procedimentos mais
especificos da assisténcia na unidade que exijam maior luminosidade ou ainda alguma
deficiéncia de acuidade visual dos trabalhadores, o que merece mais atencao por parte da
gestdo para um diagnostico mais preciso.

Quanto a percepcdo de conforto térmico nenhum trabalhador considera o espaco
laboral muito desconfortavel, 6(31,6%) consideraram desconfortavel, 7(36,9%)
consideraram confortdvel e 6(31,6%) consideraram desconfortavel. As percepcoes
negativas em relacdo a esse quesito podem estar relacionadas a falta de aparelhos de ar-
condicionado em algumas salas ou devido a defeitos em alguns no momento da coleta
das informacGes. Esse quesito apresentou em torno de 90 % de conformidade com a NR-
32.

Importante salientar que para uma maior acuracia em relacdo as questdes de
iluminacdo e conforto térmico se faz necessario medi¢cBes com equipamentos proprios
para esse fim, mas que fogem do escopo e proposito dessa pesquisa. A tabela 3 apresenta
as respostas dos trabalhadores frente aos riscos biologicos, a seguranca e de conforto no
local de trabalho, as quais foram confrontadas com os achados do check list realizado.
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Tabela 3. Respostas dos trabalhadores em relagdo aos riscos, a seguranca e conforto no

espaco laboral frente a NR 32.

Perguntas Sim N&o
N=19(%) N=19(%)

Se conhece a NR-32 16(84.2) 3(15,8)

Se ja sofreu algum acidente de trabalho na 4(21.1) 15(78,9)
unidade de saude

Se j& sofreu acidente de trabalho, se 1 3
necessitou ficar afastado

Se ja sofreu acidente com material 3(15,8) 16(84.2)
perfurocortante

Se sempre realiza 0s exames que a 14(73,7) 4(21.1)
medicina do trabalho solicita

Se ja sofreu acidente com perfurocortante, - 3(100)
se fez profilaxia.

Se fez a vacina da Influenza no presente 18(94,7) 1(5.3)
ano

Se realizou o esquema vacinal completo 15(78,9) 4(21,1)
contra Covid-19.

Se ja positivou para Covid-19. 14(73,8) 5(26,2)

Se ja completou o esquema vacinal das 3 18(94,7) 1(5.3)
doses contra hepatite b

Se ha uma pia exclusiva para lavagem de 16(84.2) 3(15,8)
mdos em sua sala de trabalho/consultério

Se ha uma pia, se sempre tem a disposicao
papel toalha e sabdo 17(89,5) 2(10.,5)

Se lava sempre as maos antes e depois do 17(89,5) 2(10,5)
uso de luvas

Se usa somente calcados fechados durante 18(94,7) 1(5.3)
a jornada de trabalho

Se possui a disposicao todos os EPI’s de 17(89,5) 2(10,5)
gue necessita

Se sempre utiliza os EPI’s na jornada de 17(89,5) 2(10,5)
trabalho

Se recebeu algum tipo de treinamento em
relacdo a seguranca no trabalho nessa unidade de 11(57.9) 8(42.1)
salde

Se usa algum tipo de adorno durante a 14(73,7) 5(26,3)
jornada laboral

Se ha um local exclusivo para refei¢des no 19(100)

seu local de trabalho

Fonte: elaborada pelo autor

Nota: -- Dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento
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A maioria dos entrevistados respondeu que conhece a NR-32, entre 0s que
conheciam estavam 16(84,2%) entrevistados, desses, 8 (50%) possuiam nivel superior e
8 (50%) nivel técnico, dos 3(15,8%) que desconheciam, 2 sdo do nivel fundamental e 1
do nivel técnico, o que pode significar que o nivel de instrucéo teve algum grau de peso
frente a resposta.

Antes que se prossiga as respostas mais pontuais dos trabalhadores € importante
destacar que os profissionais da APS tém dificuldade em aderir as precauc¢des-padrao,
como o uso de Equipamentos de Protecdo Individual, o que os expde a riscos no exercicio
do trabalho. Uma questdo preocupante no que toca a saude dos trabalhadores é o risco
bioldgico, especialmente o causado por acidentes com objetos perfurocortantes, com
maior exposicao dos membros superiores, principalmente das mé&os. 1sso ocorre em razao
de esses profissionais ndo adotarem as medidas de prote¢do adequadas na hora do descarte
de agulhas, realizando o reencape ou fazendo a desconexao do corpo da seringa, 0 que é
proibido, segundo a NR-32 (DE PAULA; MONTI, 2014).

Em relagdo a pergunta: “Se ja sofreu algum acidente de trabalho na unidade de
satde?” A maioria 15(78,9%) respondeu que nunca havia sofrido acidente de trabalho e
4(21,1%) que ja sofreram. Dos trabalhadores que ja sofreram 1 € técnico de salde bucal,
2 sdo técnicos de enfermagem e 1 médico, sendo esse Ultimo com afastamento do
trabalho. Importante pontuar que todos os profissionais que sofreram acidente de trabalho
sdo da assisténcia e que os acidentes de trabalho ficam registrados no Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional (PMCSO) da instituicdo gestora da unidade e
ndo na propria unidade de salde, o que poderia ocasionar alguma dificuldade ou
disponibilidade de acesso as informacdes.

Em relacdo a pergunta: “Se ja sofreu acidente com material perfurocortante?” A
maioria 16(84%) respondeu que nunca sofreu acidente com material perfurocortante na
unidade de saude, 3(15,8%) disseram que sofreram, desses, todos sdo técnicos de
enfermagem, ou seja, estdo na ponta da prestacédo de trabalho da assisténcia em salde e
nenhum realizou a profilaxia pds-exposi¢do. Segundo o check list as caixas de coleta de
perfurocortantes estavam visualmente adequadas para o descarte: integras, niveladas e
com quantidade de residuos abaixo da linha de nivel maximo permitido. Importante
salientar que a gestdo desconhecia a existéncia plano de prevencéo de riscos de acidentes
para perfurocortantes na unidade, o que poderia impactar na ocorréncia desse tipo de

acidente.
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Em relacdo a pergunta: “Se sempre realiza 0os exames que a medicina do trabalho
solicita?” 13(68,4%) responderam que sempre realizam, 1(5,3%) realiza alguns, 4(21,1%)
responderam que néo realizam e 1(5,3%) disse que nédo sabe. Pontua-se que a gestdo da
unidade desconhecia a data da ultima atualizacdo do PCMSO, o que poderia impactar em
controle mais efetivo da satde dos trabalhadores.

Em relacéo as vacinas: A maioria dos trabalhadores realizou os esquemas vacinais
completos. Destaca-se que em relacdo ao Programa de Vacinagdo dos Trabalhadores, a
gestdo relata que sdo realizadas orientacdes apenas na admissao dos trabalhadores e que
o registro de vacinacao € realizado no Sistema de Informacdes do Programa Nacional de
ImunizacBes (SI-PNI) do Departamento de informética do Sistema Unico de Sadde
(DATASUS) e nos prontudrios na instituicdo gestora da unidade de satde. A ndo adeséo
a vacinagdo pode estar relacionada a muitas causas, entre elas destaca-se a desinformagéo
e as noticias falsas disseminadas em relagéo as vacinas. Cabe a gestdo promover reunides
de capacitacdo visando desmistificar certas crencas em relacdo as vacinas de modo a
incentivar a prevencdo e evitar o adoecimento dos trabalhadores, pois segundo
FERNANDES; MONTUORI, 2020 os novos espacos de interagdo social se
transformaram em um terreno fértil para a proliferacdo de noticias falsas e/ou falsificadas.
Informacdes equivocadas, enviesadas e conteddo que alimentam uma rede de
desinformacdo sempre estiveram presentes na dindmica da vida social e se ampliaram
com a consolidacdo dos meios de comunicacdo. Ainda, aqueles que alegam que as vacinas
ndo sdo comprovadamente seguras e eficazes, podem ser rebatidos, argumentando-se
sobre a erradicacdo mundial da variola, da eliminacdo da poliomielite, da transmissdo da
rubéola, entre outras doencas.

Em relagdo a pergunta: Se hd uma pia exclusiva para lavagem de méos em sua
sala de trabalho/consultério 16(84,2%) responderam que ha uma pia exclusiva para
lavagem das maos e 3(15,8%) que ndo ha. Dos 3 que responderam que nao possuiam pia
exclusiva a disposicdo, 2 sdo agentes comunitarios de saude e 1 é profissional da
recepcdo. Ainda, em relacdo a pergunta: Se ha sempre papel-toalha e sabdo 17(89,5%)
afirmativamente e 2(10,5%) que ndo ha. Os dois que responderam que ndo possuiam
sempre papel-toalha e sabdo sdo dois agentes comunitarios de saude. Salienta-se que
segundo a verificacdo do check list todas a pias tinham a disposicéo sabao e papel-toalha,
com excecdo da sala das ACS onde ndo havia uma pia. Na pergunta: Se lava sempre as

méaos antes e depois do uso de luvas? A maioria 17(89%) respondeu que lava as maos
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antes de depois do uso de luvas. Segundo DE PAULA; MONTI,2014 a ndo adesdo a
lavagem adequada das mé&os e ao uso de luvas, contribui para exposi¢cdo aos agentes
bioldgicos, considerando que a maioria dos procedimentos por eles realizados, levam ao
contato com algum tipo de fluido orgénico. A prevaléncia dos acidentes com exposi¢cdo
aos agentes bioldgicos na APS se assemelha as que ocorrem com os profissionais no
ambiente hospitalar, demonstrando a necessidade da atencdo para adocéo de medidas que
possam proteger esses trabalhadores

Na pergunta: “Se usa somente calcados fechados durante a jornada de trabalho?”
A maioria 18(94,7%) dos trabalhadores respondeu que s6 usa calcados fechados durante
a jornada laboral. Ainda na questdo “se usa algum tipo de adorno durante o trabalho”,
14(73,7%) disseram que usam, desses, 4 disseram que sempre usam, e 10 que usam as
vezes algum tipo de adorno no local de trabalho. disseram que usam algum tipo de adorno
e 5(26,3%) que nunca usam. Segundo a gestdo da unidade, os adornos e cal¢ados abertos
sdo proibidos durante a jornada de trabalho. De modo a tornar mais efetiva a adesdo dos
trabalhadores nesse quesito € importante que a gestdo promova capacitacdo, mostrando a
importancia de vestimentas adequadas para a seguranca nos ambientes de trabalho em
salde.

Em relacdo as perguntas: “Se possui a disposi¢do todos os Equipamentos de
Protecdo Individual (EP1"s) de que necessita?” e se “sempre utiliza os EPI’s na jornada
de trabalho?” Em ambas as perguntas 17(89,5%) trabalhadores responderam que sim,
possuiam todos os EPI’s dos quais necessita e sempre 0s utiliza, enquanto 2(10,5%) nem
sempre tém os EPI’S a disposicdo e nem sempre usa. Em relacdo a primeira pergunta,
dos 2 entrevistados que responderam que nem sempre possuem 0s EPI’s a disposicao, 1
é profissional da recepgdo e outra ACS. Na segunda pergunta, 1 técnico de enfermagem
e 1 ACS responderam que nem sempre usam os EPI’S. Salienta-se que a gestdo da
unidade é comprometida com a distribuicdo de todos os EPI'S necessarios para as
atividades. Visualmente os EPIS estavam em conformidade com a NR-32. A gestdo pode
promover reunides de capacitacdo referentes a importancia do uso dos EPI’S para uma
maior adesdo dos trabalhadores.

Na pergunta: “Se recebeu algum tipo de treinamento em relacdo a seguranca no
trabalho nessa unidade de saude?” 8(42,1%) dos trabalhadores responderam que nédo
haviam recebido treinamento em relacdo a seguranca no trabalho o que é um contraponto

em relacdo ao que foi coletado no check list, pois segundo a gestdo da unidade o ultimo
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treinamento ofertado aos trabalhadores foi aproximadamente ha 2 meses antes da coleta
dos dados. Faz-se necessario uma anélise mais criteriosa por parte da gestdo de modo a
descobrir os motivos das discrepancias entre as respostas dos trabalhadores e o check list,
que podem estar nas falhas de comunicacao ou ainda na desinformacéo em relacéo a esta
tematica. Importante também ressaltar que segundo DE PAULA; MONTI, 2014 a falta
de treinamentos e/ou de capacitacdo dos profissionais da APS contribui para ampliar a
possibilidade de exposicdo aos agentes bioldgicos e a outros riscos durante as atividades
laborais.

Na questdo: “Se ha um local exclusivo para refei¢cdes no seu local de trabalho?”
19(100%) trabalhadores responderam afirmativamente. Salienta-se que a unidade possui
local exclusivo para refeicdo com localizacdo fora do posto de trabalho, limpo, arejado e
com boa iluminacdo. Os assentos estavam dimensionados e de acordo com o numero de

trabalhadores e os lavatorios instalados nas proximidades.
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CONCLUSAO

O estudo proporcionou conhecer a realidade de uma Unidade de Estratégia da
Salde da Familia e propor melhorias frente aos riscos existentes em relacdo as
inconformidades com a Norma Regulamentadora 32 do Ministério do Trabalho.

Conclui-se que o local de estudo tem a preocupacdo com a seguranca de seus
trabalhadores, porém de acordo com as informacdes levantadas algumas lacunas frente
as normas legais precisam de correcdes, como a de proporcionar treinamento e
capacitacGes periodicas de seus colaboradores em relacdo a seguranca no ambiente
laboral, dar énfase ao programa de vacinacao dos trabalhadores, melhorar a comunicacao
de forma a mitigar a desinformacdo, proporcionar instrumentos de trabalho mais seguros
com inspecOes e manutengdes periddicas, confeccionar mapas de risco para cada setor
com as devidas sinalizacdes alusivas a perigo e estimular a utilizacdo Procedimentos
Operacionais Padrdao (POP’S) para as atividades laborais, principalmente para as de
maior risco.

Se espera que o presente estudo também possa servir de suporte para outros
estudantes e profissionais da area da salde que desejam dar continuidade a outras
pesquisas no ambito da seguranca do trabalhador da Atencdo Primaria em Salde e que

possa revelar pistas para o aprofundamento de informagdes nessa area.
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MATERIAL SUPLEMENTAR -INFORMACOES COLETADAS A PARTIR DO
CHECK LIST NA UNIDADE DE SAUDE A PARTIR DA NR-32.

Achados em conformidade com a NR32:

-A Unidade possui instrugdes escritas de biosseguranca em formato digital.

-Os produtos quimicos estdo rotulados e com data de validade dentro do prazo.

-A sala com produtos quimicos possui boa ventilagdo, porém sinalizacdo para
produtos quimicos inexiste.

-A unidade possui sacos adequados para acondicionamentos dos residuos, sdo
preenchidos até 2/3 de sua capacidade, sdo coletados no local da fonte geradora, sdo
mantidos integros até a disposigao final.

- Os recipientes estdo em numero suficiente, constituidos de material lavavel, séo
resistentes a punctura, vazamentos, com tampa provida de abertura com a utilizagéo dos
pés, estdo sinalizados e identificados segundo as normas da ABNT.

-Os colchonetes s&o constituidos de material lavavel e higienizados com &lcool
70.

-A Sala de armazenamento temporario dos recipientes possui abertura
dimensionada de forma a permitir entrada dos recipientes de transporte, € mantida limpa
e com controle de vetores, € ventilada, contém somente os recipientes de coleta, porém
ndo possui ralo sifonado, ponto de agua, de iluminacao e ndo esta devidamente sinalizada
e identificada com placas.

-Os trabalhadores que realizam a limpeza do servico estdo devidamente
capacitados e de forma continuada quanto aos principios da higiene pessoal, risco
biolégico, risco quimico, sinalizacdo, rotulagem, EPI, EPC e procedimentos em
situacdes de emergéncia através do portal digital da instituicdo gestora da unidade.

-A caixa d’agua ¢ limpa rotineiramente, com data da ultima limpeza em
22/6/2022, os registros da limpeza sdo enviados via e-mail para instituicdo gestora da
unidade.

-A Unidade ndo possui carro funcional destinado a guarda e transporte dos
materiais de limpeza e equipamento para tor¢éo dos panos de limpeza.

-A unidade proibe a varricdo seca das areas internas

-A unidade proibe uso de calgados abertos e adornos

-As caixas para perfurocortantes estavam niveladas e adequadas quanto ao
descarte.

-Os consultérios possuem lavatdrios para uso exclusivo de lavagem das maos.

-Papel toalha e sabdo disponiveis.

-Uso de adornos e calgados abertos séo proibidos na Unidade.

EPI’S distribuidos na quantidade e de acordo com as necessidades do
desempenho das fungdes

-As capacitacdes de seguranca sdo realizadas e que a Ultima capacitacdo de
biosseguranca foi realizada h4 aproximadamente 2 meses.

-A unidade possui local exclusivo para refeicdo com localizacdo fora do posto de
trabalho, limpo, arejado e com boa iluminagdo. Mesas e assentos bem dimensionados de
acordo com o numero de trabalhadores e lavatorios instalados nas proximidades.

-A maioria das salas possuem aparelho de ar-condicionado e/ou ventiladores em
funcionamento adequado e saidas para circulagao de ar.
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Achados em n&o-conformidade com a NR-32:

-A Unidade nédo possui FISQP

-A Unidade ndo possui local préprio e adequado para fracionamento e
manipulacdo de produtos quimicos.

-O PPCI néo prevé medidas especiais de seguranga nos locais de armazenamento
de produtos inflamaveis. (gas de cozinha e medicinais).

-A unidade ndo possui local com sistema centralizado para gases medicinais e
ndo possui identificacdo visual com placas visiveis e legiveis

-Os cilindros de gases medicinais estdo dispostos na sala de procedimentos, em
um consultorio de enfermagem e na sala de curativos.

-N&o ha nominacdo e treinamento para os trabalhadores que possuem acesso ao
sistema de gases medicinais.

-Inexiste descricdo dos procedimentos a serem adotados em caso de emergéncia
com gases inflamaveis.

-Inexiste numero de telefone para uso em caso de emergéncia com gases
medicinais.

-Inexiste sinalizacgdo alusiva a perigo

-Os equipamentos utilizados para a administracdo dos gases medicinais ndo sao
submetidos a manutencéo preventiva

-A Unidade ndo possui carrinho para o transporte dos residuos até a sala de
armazenamento.

-As maquinas e equipamentos de trabalho ndo sdo submetidos as manutencdes
preventivas de acordo com as instrugdes dos fabricantes.

A gestdo desconhece a data da Gltima atualiza¢do do PCMSO.

-A gestdo desconhece a existéncia plano de prevencéo de riscos de acidentes para
perfurocortantes.

-A unidade ndo possui cronograma de manutencdo preventiva do sistema de
abastecimento de gases e nem assinatura do profissional que a realizou.

-Algumas salas tinham pouca ventilagdo ou sem aparelho de ar-condicionado.

-Os lavatérios e pias ndo possuem torneiras ou comandos que dispensem o
contato das méos quando do fechamento da agua.

-Todas as salas da unidade possuem pontos de luz funcionando e visualmente
com iluminacéo adequada.

-Em algumas salas o aparelho de ar-condicionado estava ndo-operante ou com
algum defeito que reduz refrigeracao e ventilacdo do ambiente.
Achados com potenciais riscos em relacdo a seguranca:

-Os documentos legais estavam disponiveis para os trabalhadores, porém apenas
na forma digital no portal da instituigéo gestora da unidade.

-O PCMSO é centralizado na instituicdo gestora e ndo na propria unidade.

-Todos os registros de acidentes de trabalho séo notificados dentro do portal da
instituico gestora, mas ndo diretamente disponiveis na propria unidade aos
trabalhadores.

-Registro de vacinacdo dos trabalhadores séo realizados no SI-PNI e nos
prontuarios na instituicdo gestora da unidade e ndo na prépria unidade.

-Quanto ao Programa de Vacinagdo dos Trabalhadores a gestdo relata que séo
realizadas orientacdes na admissdo dos trabalhadores e ndo em outros momentos.
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: Avaliagcdo dos procedimentos de Biosseguranca a partir da Norma Regulamentadora
32 (NR-32) em uma Unidade de Saude: Um Estudo de Caso

Pesquisador: Claudia Giuliano Bica

Area Tematica:

Versao: 4

CAAE: 51876821.6.0000.5345

Instituigcao Proponente: Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.633.137

Apresentacao do Projeto:

As informagdes elencadas nos campos "Apresentagdo do Projeto”, "Objetivo da Pesquisa” e "Avaliagao dos
Riscos e Beneficios" foram retiradas do documento Informagdes Basicas da Pesquisa
(PB_INFORMAGOES_BASICAS_1901039_E1.pdf)submetida em 24/08/2022.

O ambiente da Atencgéo Primaria em Saude (APS) é o primeiro contato da populagdo com os

servigos de saude. Os gestores em salde buscam de forma continua aprimorar as praticas no que tange o
cuidado com os trabalhadores dos servigos, pois os mesmos estdo expostos diretamente aos riscos
bioldgicos, fisicos, quimicos, ergondmicos e de acidentes, que podem causar graves danos a saude dos
mesmos, podendo levar a afastamentos temporarios ou permanentes do ambiente de trabalho. O grande
transito e volume de atendimentos, aliados muitas vezes a resisténcia ou descuido em adotar medidas de
prevencdo e protecdo adequadas, podem gerar situagdes de riscos, desconfortos e até acidentes com
danos a saude do trabalhador. Cabe ao gestor em saude implementar as questdes legais das normas
regulamentadoras de seguranga de forma a prevenir, reduzir ou eliminar os riscos inerentes aos
trabalhadores da Atengao Primaria. METODOLOGIA: Sera desenvolvida em 2 momentos. 1) um questionario
semiestruturado com questdes sobre seguranga e conforto no ambiente de trabalho, com base na Norma
Regulamentadora 32 (NR32); 2)

verificacdo do ambiente de trabalho a partir de um “Check List” sobre os itens da norma NR32, com

questdes de infraestrutura e adequacgao a legislagédo vigente.

Endereco: Rua Sarmento Leite, 245, prédio 03, sala 605

Bairro: Sarmento CEP: 90.050-170
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3303-8804 E-mail: cep@ufcspa.edu.br
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RESULTADOS ESPERADOS: Associar a percepgdo do trabalhador da APS as questdes implementadas
que visam a seguranca e saude do trabalhador frente a NR-32. Apds analise e interpretagdo dos dados,
sera ofertado um curso de biosseguranga sobre os riscos no ambiente de trabalho e a legislagao, além
deapresentar um plano com oportunidades de melhorias ao gestor da unidade.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario: Mapear as questdes legais frente a Norma Regulamentadora 32 (NR32) na Atencdo
Primaria e associar a percep¢do do trabalhador aos cuidados de seguranca no ambiente de trabalho.
Objetivo Secundario:

a) Mapear os processos de trabalho na Unidade de Estratégia de Saude da Familia (ESF) através de um
“check list” a partir da NR-32. b) Analisar a percepgdo dos trabalhadores da APS frente aos riscos. ¢)
Realizar um treinamento da equipe com diretrizes de boas praticas em biosseguranga na Unidade de
Saude.d) Entregar ao gestor da unidade um plano de oportunidade de melhorias frente aos riscos
observados.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Conforme o projeto aprovado. N&do foram apresentados nenhum risco ou alteragéo na execugao do projeto
até a presente data.

Riscos:

Considera-se esta proposta de pesquisa com risco minimo, com possibilidade de algum desconforto para os
participantes ao responderem as perguntas dos questionarios sobre as suas condi¢des de trabalho.
Beneficios:

Os beneficios esperados sdo: melhorias relativas as questdes de seguranga no trabalho das equipes de
saude, que poderdo ocorrer a curto, médio e a longo prazo, na medida que as possiveis falhas de
seguranga no trabalho sejam sanadas. Oferta de um treinamento de biosseguranga aos trabalhadores da
unidade e entrega ao gestor da unidade um levantamento com oportunidades de melhoria das condigdes de
trabalho da equipe.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Conforme Informagées Basicas do projeto na PB, trata-se de um Estudo de Caso, fundamentado através de
uma revisao de literatura pertinente ao tema. Contara com um delineamento transversal de abordagens
quantitativas e qualitativas com o intuito de demonstrar a realidade das praticas de seguranca do trabalho

na Atencao Primaria em Satde no momento de sua aplicagao.

Endereco: Rua Sarmento Leite, 245, prédio 03, sala 605

Bairro: Sarmento CEP: 90.050-170
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Carater académico, é um trabalho de concluséo de curso (TCC), como requisito parcial para obtengdo de
titulo de Bacharel em Gestdo em Salde.Patrocinado pelo pesquisador. Numero de participantes incluidos:
24, Centros de pesquisa participantes no Brasil: Secretaria Municipal de Salde de Porto Alegre- SMSPA e
Irmandade da Santa Casa de Misericérdia de Porto Alegre -ISCMPA . Armazenamento de amostras em
banco de material biolégico no Brasil ou fora: ndo. Encerramento do estudo: 31/12/2022.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacao obrigatdria:
Vide campo “Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”.

Recomendagdes:
Vide campo “Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

Trata-se de Emenda ao projeto aprovado por esse CEP, ltimo parecer em 22/08/2022, nimero 5.594.613.
Encerramento do estudo: 31/12/2022.

Apresenta a justificativa de anexar o novo TCLE (salvo intitulado "TCLE_ATUALIZADO_24_08_22) com a

exclusdo da palavra "Apéndice C-" que esta no cabegalho do TCLE enviado anteriormente.
CONCLUSAQ: Nao foram observados dbices éticos nos documentos da presente emenda.

A) Ressalta-se que cabe ao pesquisador responsavel encaminhar os relatdrios parciais (se houver mais que
um) e final da pesquisa, por meio da Plataforma Brasil, via notificagdo do tipo “relatério” para que sejam
devidamente apreciadas no CEP, conforme Norma Operacional CNS n° 001/12, item XI.2.d.

B) As Emendas ao Projeto somente poderdo ser solicitadas enquanto o Projeto de Pesquisa estiver em
vigéncia de acordo com o cronograma registrado no protocolo PB.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
De acordo com o parecer do Relator.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_190103 24/08/2022 Aceito
do Projeto 9 E1.pdf 23:35:40
TCLE / Termosde [ TCLE_ATUALIZADO_24_08_2022.pdf | 24/08/2022 |Claudia Giuliano Aceito

Enderego: Rua Sarmento Leite, 245, prédio 03, sala 605
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Assentimento / TCLE_ATUALIZADO_24_08_2022.pdf 23:33:54 |Bica Aceito
Justificativa de
Auséncia
Outros CartaRespostaCepUfcspa.docx 14/07/2022 | ALEXSANDRO Aceito
20:59:03 | GOLDANI
TCLE / Termos de | TCLEATUALIZADO.docx 14/07/2022 | ALEXSANDRO Aceito
Assentimento / 20:56:33 | GOLDANI
Justificativa de
Auséncia
Projeto Detalhado / |Projeto_final1.pdf 08/06/2022 | ALEXSANDRO Aceito
Brochura 17:10:33 | GOLDANI
nvestigador
Outros EmendaExtensaoCronograma.pdf 26/04/2022 | ALEXSANDRO Aceito
12:05:15 | GOLDANI
Outros TermoCompromissoRelatorioDezembro.| 26/04/2022 | ALEXSANDRO Aceito
pdf 11:56:49 | GOLDANI
Outros justificativa_emenda_Santa_Casa.pdf 01/04/2022 | Claudia Giuliano Bica| Aceito
17:28:34
TCLE / Termos de [SEI_PMPA_TERMODEANUENCIA pdf 23/02/2022 | ALEXSANDRO Aceito
Assentimento / 16:27:00 | GOLDANI
Justificativa de
Auséncia
Declaragdo de DECLARACAO_SANTA . pdf 23/02/2022 | ALEXSANDRO Aceito
concordancia 13:32:23 | GOLDANI
Declaragao de Formulario_sms_Poa.pdf 23/02/2022 | ALEXSANDRO Aceito
Pesquisadores 13:25:29 GOLDANI
Solicitagdo Assinada | FORMULARIO_SANTA pdf 18/02/2022 | ALEXSANDRO Aceito
pelo Pesquisador 15:53:23 | GOLDANI
Responsavel
Outros Termo_relatorio_assinado.doc 16/09/2021 | ALEXSANDRO Aceito
20:11:43 | GOLDANI
Outros TCDU_ASSINATURAS. . pdf 16/09/2021 | ALEXSANDRO Aceito
20:00:30 | GOLDANI
Qutros USO_DADOS .pdf 02/09/2021 | ALEXSANDRO Aceito
21:49:01 GOLDANI
Orgamento despesas.docx 02/09/2021 | ALEXSANDRO Aceito
11:38:04 | GOLDANI
TCLE / Termos de |TCLE.pdf 02/09/2021 | ALEXSANDRO Aceito
Assentimento / 11:10:37 | GOLDANI
Justificativa de
Auséncia
Folha de Rosto folhaDeRostoClaudiaBicaassinada.pdf 02/09/2021 | ALEXSANDRO Aceito
10:42:42 | GOLDANI

Situacao do Parecer:

Endereco:
Bairro: Sarmento
UF: RS

Telefone:

Municipio:
(51)3303-8804

Rua Sarmento Leite, 245, prédio 03, sala 605

CEP: 90.050-170
PORTO ALEGRE
E-mail:

cep@ufcspa edu.br
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Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:
Néo

PORTO ALEGRE, 09 de Setembro de 2022

Assinado por:

Fernanda Bordignon Nunes
(Coordenador(a))

Endereco:  Rua Sarmenlo Leile, 245, pradio 03, suls 605

Bairro:  Sarmento CEP: 90050170
UF: RS Municiplo:  PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3303-8504 E-mall: cap@lutcspa.edu.br
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

Elaborado pela Instituicao Coparticipante
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: Avaliagcdo dos procedimentos de Biosseguranga a partir da Norma Regulamentadora
32 (NR-32) em uma Unidade de Salude: Um Estudo de Caso
Pesquisador: Claudia Giuliano Bica
Area Tematica:
Versdo: 1
CAAE: 51876821.6.3001.5338
Instituicdo Proponente: Secretaria Municipal de Saude de Porto Alegre
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5658.017

Apresentacao do Projeto:

TRATA-SE DE UMA EMENDA COM A SEGUINTE JUSTIFICATIVA: "Encaminhamos esta emenda
solicitando extensdao do cronograma do projeto de pesquisa para o més de dezembro de 2022 visando
tempo habil para finalizagdo adequada do mesmo..."

Trata-se de um Estudo de Caso, fundamentado através de uma revisdo de literatura pertinente ao tema.
Contara com um delineamento transversal de abordagens quantitativas e qualitativas com o intuito de
demonstrar a realidade das praticas de seguranga do trabalho na Atengéo Primaria em Salde no momento
de sua aplicagdo. No modelo de atengédo a salde vigente no Sistema Unico de Saude (SUS), a Atengédo
Primaria a Saude (APS) é considerada a porta de entrada do usuario. Este contexto pode ser interpretado
como oportunidade para desenvolver o cuidado diferenciado aos trabalhadores, incorporando a contribuigdo
do trabalho na determinagdo dos processos salude-doenca, pelo SUS, atribuigdo constitucional
regulamentada pela Lei Organica de Saude e prescrita na Politica Nacional de Seguranga e salude no
Trabalho (PNSST). A produgéo do cuidado aos trabalhadores pela APS ganha relevancia no contexto das
transformag6es econémicas em curso no pais, responsaveis pelo

aumento e diversidade da informalidade e da precarizacdo do trabalho; do desemprego; de mas condi¢cdes
de trabalho, com exposi¢cdo a cargas fisicas e psicossociais elevadas, além de fragil protegdo social,
condigdes que reforgam a vulnerabilidade social dos trabalhadores (MS, 2011). A APS frequentemente
promove contatos muito proximos da populagao adscrita com os
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trabalhadores nesse nivel de atengdo. Dessa forma, constata-se a importancia da aplicagdo das praticas de
seguranga nesses ambientes de trabalho, minimizando os riscos a salude dos profissionais, de seus
usuarios e de toda comunidade. Nao obstante, observa-se ainda, a resisténcia a adogdo dessas praticas,
mostrando que & necessaria a implementagao dessa cultura, o que implica na preocupagao frente as
responsabilidades dos gestores desses servigos, tanto no planejamento, como no controle e avaliagdo
acerca da seguranga nos processos de trabalho. Para tal, é fundamental que o gestor tenha embasamento
técnico e que siga as normas preconizadas pela legislagdo vigente. (MONTEIRO, DIULLY SIQUEIRA, et al,
2019).Em que pese a base legal e a justificativa ético-politica, a implantagdo de agdes de saude do
trabalhador de forma sistematica na APS pressupde o envolvimento das equipes, o que impde a
necessidade de se conhecer a organizagao do trabalho, as principais dificuldades e fatores facilitadores que
envolvem a produgdo do cuidado a populacdo trabalhadora.(LACERDA E SILVA, et. al,2014).0 objetivo
deste estudo é mapear as questdes legais frente a Norma Regulamentadora 32 (NR32)

na Atengao Primaria e associar a percepgao do trabalhador aos cuidados de seguranga no ambiente de
trabalho em uma Unidade da Estratégia de Saude da Familia (ESF) do Municipio de Porto Alegre, com o
intuito de apontar oportunidades de melhorias frente aos riscos observados, Para tal, sera necessario
observar e coletar informagdes relativas aos processos de trabalho dos profissionals, de forma que se possa
verificar se estdo de acordo com a Norma Regulamentadora -32 (NR-32) do Ministério do Trabalho,
especialmente no que tange aos Riscos Biolégicos, Quimicos, de Residuos, de Conforto e de Limpeza e
Conservagdo. A hipétese do projeto é se a Unidade de Salide segue as praticas de seguranca a partir da
Norma Regulamentadora 327 Quanto a metodologia, o estudo sera um Estudo de Caso, fundamentado
através de uma revisdo de literatura pertinente ao tema, Contara com um delineamento transversal de
abordagens quantitativas e qualitativas com o intuito de demonstrar a realidade das praticas de seguranca
do trabalho na Aten¢do Primaria em Salde no momento de sua aplicagdo. O local de estudo serd uma
Unidade da Estratégia de Salde da Famllia (ESF) localizada na zona norte do municipio de Porto Alegre. A
Populagdo e Amostra de estudo: todos os profissionais que prestam assisténcia na unidade de salde:
Profissionais da Enfermagem, Médicos, Dentistas, Técnicos/Auxiliares de Salude Bucal, Agentes
Comunitarios de Saude, equipe administrativa e terceirizados de uma unidade de Salde do municipio de
Porto Alegre. Critérios de Inclusdo: Serdo incluldos todos os profissionais que atuem diretamente na
unidade de salide de forma presencial. Critérios de Exclusdo: Serdo excluldos do estudo os profissionais
que ndo estejam lotados diretamente na Unidade de Saude, que atuem de forma remota ou matricial e ainda
profissionais que atuem na manutencdo predial

Enderego: Rua Capitido Montanha, 2/ - 6° andar
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biosseguranga aos trabalhadores da unidade e entrega ao gestor da unidade um |levantamento com
oportunidades de melhoria das condigoes de trabalho da equipe.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

a.Titulo: AVALIACAO DOS PROCEDIMENTOS DE BIOSSEGURANGA A PARTIR DA NORMA
REGULAMENTADORA 32 (NR-32) EM UMA UNIDADE DE SAUDE: UM ESTUDO DE CASO.
b.Pesquisador responsavel: Claudia Giuliano Bica

c.Assistente de pesquisa: Alexsandro Goldani

d.Nivel da pesquisa: Graduagao

e.Instituigao: UFSCPA

f.Curso: Bacharelado de Gestdao em Salde da UFSCPA

g.Local de realizagdo do estudo: SMS —Porto Alegre

h.Duragdo do estudo: 12 meses

i.NUmero de sujeitos da pesquisa: 24

j.Data prevista para conclusdo do estudo: dezembro de 2022 (extensdo objeto desta emenda)
Consideragdes sobre os Termos de apresentagéo obrigatoria:

A Folha de Rosto do projeto de pesquisa foi assinada por Dinara Jaqueline Moura, Pré-Reitora de Pesquisa
e Pés-Graduagao, em 17/08/2021. O Termo de Anuéncia Institucional foi assinado por Jodo Manoel Fraga
Asuncao, Diretor Adjunto, em 18/02/2022.

O Termo de Compromisso do Uso de Dados esta devidamente assinado e foi incluido na Plataforma Brasil.
O Projeto apresenta TCLE, que é necessario para a realizagdo desta pesquisa.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

A emenda analisada neste parecer esta em conformidade com o protocolo de pesquisa original. Seu
prosseguimento, nestes termos, esta aprovado.

Consideracdes Finais a critério do CEP:

A emenda analisada neste parecer esta em conformidade com o protocolo de pesquisa original. Seu
prosseguimento, nestes termos, esta aprovado.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

|'_T|po Documento Arquivo Postagem Autor |Situa¢o|

Endereco: Rua Capitdo Montanha, 2/ - 6° andar

Balrro:  Centro Histonco CEP: 90 010-040
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3280-5517 Fax: (51)3289-2453 E-mail: cep_sms@hotmai com
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i SECRETARIA MUNICIPAL DE
m?a SAUDE DE PORTO ALEGRE/ “GRBaeceforme
Porto Alegre SMSPA

Secrin Uanisipal o Salce

Continuacgdo do Parecer. 5.658.017

ou dos equipamentos. A coleta de dados se dara através de

um questionario tipo check list (Apéndice A) com questdes referentes a NR32 e um outro questionario
destinado aos profissionais da Unidade de Saude (Apéndice B) sobre a percepgdo dos riscos e seguranga
do trabalho. Os dois questionarios serdo aplicados pelo préprio pesquisador, in loco, a partir da seguinte
estrutura: 1. Percepcao do profissional: Percepcoes acerca das condicdes de trabalho e de sua seguranca
frente as rotinas de trabalho, podendo conter perguntas abertas, semiabertas e fechadas, correspondendo a
estrutura qualitativa do estudo.2. Infraestrutura e documentos legais: Um “check list” sera aplicado visando
verificar as condigdes de estrutura fisica da Unidade de Salde e se possui os documentos de acordo com a
NR-32. 3. Materiais e Equipamentos: Um “check list” sera aplicado de modo que se verifique se a Unidade
possui boas condigdes e quantidade de materiais e equipamentos dentro do que preconiza a NR-32 para
seguranca dos trabalhadores. A analise de dados sera de forma qualitativa e quantitativa.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo primario:

» Mapear as questdes legais frente a Norma Regulamentadora 32 (NR32) na Atencao Primaria e associar a
percepgédo do trabalhador aos cuidados de seguranga no ambiente de trabalho.

Objetivo Secundario:

« Mapear os processos de trabalho na Unidade de Estratégia de Saude da Familia (ESF) através de um
“check list” a partir da NR-32. Analisar a percepg¢édo dos trabalhadores da APS frente aos riscos. Realizar um
treinamento da equipe com diretrizes de boas praticas em biosseguranca na Unidade de Saude. Entregar ao
gestor da unidade um plano de oportunidade de melhorias frente aos riscos observados.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Considera-se esta proposta de pesquisa com risco minimo, com possibilidade de algum desconforto para os
participantes ao responderem as perguntas dos questionarios sobre as suas condigées de trabalho, além de
um possivel vazamento de dados, o que sera monitorado pelos pesquisadores.

Beneficios:

Os beneficios esperados sdo: melhorias relativas as questdes de seguranga no trabalho das equipes de
saude, que poderdo ocorrer a curto, médio e a longo prazo, na medida que as possiveis falhas de
seguranga no trabalho sejam sanadas. Oferta de um treinamento de

Enderego: Rua Capitao Montanha, 27 - 6° andar

Bairro: Centro Historico CEP: 90.010-040
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3289.5517 Fax: (51)3289-2453 E-mail: _sms@hotmail.com
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APENDICE A- QUESTOES PARA O CHECK LIST (NR-32).

Dos documentos
A Unidade possui PCMSO?
A PCMSO disponivel aos trabalhadores?
Se possui PCMSO, qual a data da ultima atualizacao?
A Unidade de Salde possui registro dos acidentes de trabalho?
Onde séo realizados os registros de acidentes de trabalho?

Todos os acidentes de trabalho na unidade sdo notificados?

Dos riscos bioldgicos

Nos consultorios ha lavatorios para uso exclusivo de lavagem de méaos?
Ha papel toalha para secagem das méaos?

Hé sabdo liquido disponivel para lavagem das méos?

Quais EPI’S sdo distribuidos na Unidade?

Falta algum EPI?

Os EPI'S sdo adequados para o desempenho das fungdes?

Sdo realizadas as capacitacOes de biosseguranga com os trabalhadores?
Qual foi a data da ultima capacitacdo de seguranca no trabalho?

A Unidade possui instrucdes escritas de biosseguranca disponivel aos trabalhadores?

36

Os colchdes ou colchonetes da unidade possui material impermeavel e lavavel?

De que forma é realizada a higienizacdo dos colchdes ou colchonetes da Unidade?

A Unidade possui Plano de Prevencdo de Riscos de Acidentes para Materiais

Perfurocortantes?

Ha caixas adequadas disponiveis para descarte de material perfurocortante?

Como é realizado o programa de vacinacéo dos trabalhadores?
Onde ficam os registros do programa de vacinacao dos trabalhadores?

Dos riscos quimicos
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Quais produtos quimicos a Unidade possui?

Na unidade os produtos quimicos estdo rotulados?

Os produtos quimicos estdo dentro do prazo de validade descrito no rétulo?

A Unidade possui Ficha Descritiva dos produtos quimicos utilizados (FISQP)?

A cOpia da Ficha Descritiva € mantida nos locais onde o produto é utilizado?

A Unidade destina local apropriado para a manipulagdo ou fracionamento de produtos
quimicos que impliguem riscos a seguranca e saude do trabalhador?

Nos locais onde se utilizam e armazenam produtos inflamaveis, o sistema de prevencéao
de incéndio prevé medidas especiais de seguranc¢a?

A sala de armazenamento de produtos quimicos é ventilada?

Existe sinalizacdo para produtos quimicos?

Onde ficam os cilindros contendo gases medicinais?

Na Unidade o sistema centralizado de gases medicinais possui placas fixadas placas, em
local visivel, com caracteres indeléveis e legiveis?

H& nominacédo das pessoas autorizadas a terem acesso ao local e treinadas na operacao e
manutencdo do sistema de gases?

Descricdo procedimentos a serem adotados em caso de emergéncia com gases
inflaméaveis?

Ndmero de telefone para uso em caso de emergéncia?

Sinalizacdo alusiva a perigo?

Os equipamentos utilizados para a administracdo dos gases ou vapores anestésicos estao

submetidos a manutencéo corretiva e preventiva?

Dos residuos

Ha sacos plasticos adequados para acondicionamento dos residuos?

A unidade possui sacos de lixo de cor leitosa para material infectante?

Sédo preenchidos até 2/3 de sua capacidade?

Retirados imediatamente do local de geracdo apds o preenchimento e fechamento?
Mantidos integros até o tratamento ou a disposicao final do residuo?

A segregacdo dos residuos é realizada no local onde séo gerados?

Os recipientes, estdo em numero suficiente para o armazenamento?
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Os recipientes estao localizados préximos da fonte geradora?

Os recipientes sdo constituidos de material lavavel, resistente a punctura, ruptura e
vazamento, com tampa provida de sistema de abertura?

O recipiente para acondicionamento dos perfurocortantes € mantido em suporte exclusivo
e em altura que permita a visualizacdo da abertura para descarte?

O transporte manual do recipiente de segregacdo é realizado de forma que ndo exista o
contato do mesmo com outras partes do corpo, sendo vedado o arrasto?

A sala de armazenamento temporario dos recipientesde transporte atende, no minimo, as
seguintes caracteristicas pisos e paredes lavaveis?

O Ralo é sifonado?

Possui ponto de dgua?

Possui Ponto de luz?

Possui Ventilacdo adequada?

Possui abertura dimensionada de forma a permitir a entrada dos recipientes de transporte?
E mantida limpa e com controle de vetores?

Contém somente o0s recipientes de coleta armazenamento ou transporte?

E utilizada apenas para os fins a que se destina?

Est& devidamente sinalizada e identificada?

O transporte dos residuos para a area de armazenamento externo é feito através de carros
constituidos de material rigido?

Sao Lavaveis?

Impermeéaveis?

Provido de tampo articulado ao préprio corpo do equipamento e cantos arredondados?

E realizado em sentido Ginico com roteiro definido em horarios ndo coincidentes com a
distribuicdo de roupas, alimentos e medicamentos, periodos de visita ou de maior fluxo
de pessoas?

Os trabalhadores que realizam a limpeza dos servigos estdo capacitados, inicialmente e
de forma continuada, quanto aos principios de higiene pessoal, risco bioldgico, risco
quimico, sinalizacdo, rotulagem, EPI, EPC e em situa¢des de emergéncia?

Os recipientes estédo identificados e sinalizados segundo as normas da ABNT?
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Da limpeza e conservagao

E realizada a limpeza da caixa d”agua rotineiramente?

Qual a data da ultima limpeza?

Onde ficam os registros da limpeza?

A Unidade possui carro funcional destinado a guarda e transporte dos materiais e produtos
indispensaveis a realizacdo das atividades?

A Unidade possui materiais e utensilios de limpeza

que preservem a integridade fisica do trabalhador?

Proibe a varricdo seca nas areas internas?

Proibe o uso de adornos?

Das maquinas e equipamentos

As magquinas, equipamentos e ferramentas, sdo submetidos a inspecdo prévia e as
manutengdes preventivas de acordo com as instru¢des dos fabricantes, com a norma
técnica oficial e legislacdo vigentes?

A inspecao e a manutenc¢do sao registradas?

Estdo disponiveis aos trabalhadores?

Onde ficam os registros?

A unidade possui um cronograma de manutencao preventiva do sistema de abastecimento
de gases e das capelas, devendo manter um registro individual da mesma, assinado pelo
profissional que a realizou?

Os lavatdrios e pias possuem torneiras ou comandos que dispensem o contato das maos

quando do fechamento da dgua?

Do conforto durante as refei¢oes

A Unidade possui locais para refeicdo com:

Localizagdo fora da area do posto de trabalho?

Piso lavavel?

Limpeza, arejamento e boa iluminag&o?

Mesas e assentos dimensionados de acordo com 0 numero de trabalhadores por intervalo

de descanso e refeicdo?



Lavatorios instalados nas proximidades ou no préprio local?
Fornecimento de gua potavel?

Possui equipamento apropriado e seguro para aquecimento de refei¢cdes?
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