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2. DADOS DA ORGANIZACAO

A EMPRESA

CNAE PRINCIPAL: 33.14-7-02 - MANUTENCAO E REPARACAO DE EQUIPAMENTOS HIDRAULICOS E PNEUMATICOS,
EXCETOVALVULAS

GRAU DE RISCO: 03

CNAE'S SECUNDARIOS: 46.93-1-00 - COMERCIO ATACADISTA DE MERCADORIAS EM GERAL, SEM PREDOMINANCIA DE
ALIMENTOS OU DE INSUMOSAGROPECUARIOS

46.63-0-00 - COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USO INDUSTRIAL; PARTES E PECAS

46.62-1-00 - COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, EQUIPAMENTOS PARA TERRAPLENAGEM, MINERACAO E
CONSTRUCAO;PARTES E PECAS

33.21-0-00 - INSTALACAO DE MAQUINAS E EQUIPAMENTOS INDUSTRIAIS

43.22-3-02 - INSTALACAO E MANUTENCAO DE SISTEMAS CENTRAIS DE AR CONDICIONADO, DE VENTILACAO E REFRIGERACAO
43.22-3-01 - INSTALACOES HIDRAULICAS, SANITARIAS E DE GAS

33.17-1-01 - MANUTENCAO E REPARACAO DE EMBARCACOES E ESTRUTURAS FLUTUANTES

33.14-7-13 - MANUTENCAO E REPARACAO DE MAQUINAS-FERRAMENTA

33.14-7-99 - MANUTENCAO E REPARACAO DE OUTRAS MAQUINAS E EQUIPAMENTOS PARA USOS INDUSTRIAIS
NAOESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

33.14-7-03 - MANUTENCAO E REPARACAO DE VALVULAS INDUSTRIAIS

71.12-0-00 - SERVICOS DE ENGENHARIA

N2 TOTAL DE FUNCIONARIOS: 04

RESPONSAVEL PELA IMPLANTACAO DO PCMSO: LUCINEI EVANGELISTA GABRIEL

FUNCAO: SUPERVISOR DE MANUTENCAO

TELEFONE: (71) 99189 - 1867

EMAIL: FLUITECH@FLUITECH.COM.BR
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CONTRATANTE

RAZAO SOCIAL: BRACELL BAHIA SPECIALTY CELLULOSE S.A.

CNPJ: 69.037.133/0001-39 GRAU DE RISCO: 03

CNAE PRINCIPAL: 17.10-9-00 - FABRICAGAO DE CELULOSE E OUTRAS PASTAS PARA A FABRICAGAO DE PAPEL
ENDERECO: RUA ALFA, POLO INDUSTRIAL DE CAMAGARI N° 1033 CEP: 42.816-100

O Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional — PCMSO é um programa médico de atencdo a saude do trabalhador,
implementado pela Empresa, visando a prevencdo e/ou o diagndstico precoce de danos causados a salde por agentes agressivos
presente no ambiente de trabalho. Deve considerar todos os aspectos e questdes que incidem sobre os trabalhadores, tanto no
plano individual quanto coletivo.

A Portaria SSST/MT 3214 de 08 de junho de 1978 institui a NR 7, que trata fundamentalmente das quest&es relativas aos exames
médicos ocupacionais. Posteriormente, a Portaria n? 6.734, de 9 de marco de 2020 introduziu a NR 7 o conceito de Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional, de implantacdo obrigatdria por todas as empresas, independentemente do porte, nimero
de empregados e tipo de atividade.

4. CONSIDERAGOES GERAIS

O PCMSO é parte integrante do conjunto de iniciativas da empresa no campo da satude dos trabalhadores, devendo estar articulado
com as demais Normas Regulamentadora (NR), possuindo vinculo direto com o Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR),
regulado pela NR 9, nele se baseando para a elaboragdo do programa visando o controle médico de salde ocupacional dos
trabalhadores e serd alterado sempre que o PGR sofrer alteragao.

Este Programa esta sendo elaborado com base nas informacdes disponibilizadas pela empresa.

A empresa devera fazer o controle do monitoramento da satude dos trabalhadores, referenciando aos riscos a que estdo expostos.
Além de ser uma exigéncia legal prevista no artigo 168 da CLT, esta respaldada na convenc¢do 161 da Organizagdo Internacional do
Trabalho — OIT, respeitando principios éticos, morais e técnicos.

A metodologia do PCMSO segue como parametro as legislacGes existentes, diretrizes ocupacionais de saude e regramentos internos
da empresa tendo como finalidade a promocdo e preservacdo da saude dos trabalhadores em fungdo do trabalho, pois através das
acGes e campanhas os cuidados a qualidade de vida e manutencdo da saude sdo tratados como importantes e necessarios.

Anualmente a empresa apresentarad o relatério analitico elaborado pelo médico responsavel pelo PCMSO aos responsaveis pelas
acGes de SST do estabelecimento e a CIPA ou membro designado caso ndo haja comissdo, para ser discutido e definidas as medidas
de prevencdo necessdrias a serem adotadas na organizagao.

5. LEGISLAGCOES APLICADAS

A NR 7 que estabelece o PCMSO tem sua origem na Portaria MTh n2 3.214, de 08 de junho de 1978, sob o titulo “Exames Médicos”,
de maneira a regulamentar os artigos 168 e 169 da Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT), conforme redacdo dada pela Lei n®
6.514, de 22 de dezembro de 1977, que alterou o Capitulo V (Da Seguranca e da Medicina do Trabalho) do Titulo Il da CLT.

A NR 7 é caracterizada como Norma Geral pela Portaria SIT n? 787, de 28 de novembro de 2018, vez que regulamenta aspecto
decorrente da relacdo juridica prevista na Lei, qual seja, a saude do trabalhador, sem estar condicionada a outros requisitos, como
atividades, instala¢des, equipamentos ou setores e atividades econdmicos especificos. Sua ultima alteracdo ocorreu com a Portaria
MTP n.2 567, de 10 margo de 2022.
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6. DIRETRIZES DO PCMSO

O PCMSO devera seguir as premissas de:

a) rastrear e detectar precocemente os agravos a saude relacionados ao trabalho;

b) detectar possiveis exposicGes excessivas a agentes nocivos ocupacionais;

c) definir a aptiddo de cada empregado para exercer suas funcdes ou tarefas determinadas;

d) subsidiar a implantacdo e o monitoramento da eficacia das medidas de prevengdo adotadas na organizac¢ao;

e) subsidiar andlises epidemioldgicas e estatisticas sobre os agravos a salde e sua relagdo com os riscos ocupacionais;

f) subsidiar decisGes sobre o afastamento de empregados de situagdes de trabalho que possam comprometer sua saude;

g) subsidiar a emissdo de notificacdes de agravos relacionados ao trabalho, de acordo com a regulamentacdo pertinente;

h) subsidiar o encaminhamento de empregados a Previdéncia Social;

i) acompanhar de forma diferenciada o empregado cujo estado de satde possa ser especialmente afetado pelos riscos ocupacionais;
j) subsidiar a Previdéncia Social nas agdes de reabilitagdo profissional;

k) subsidiar agdes de readaptacdo profissional;

I) controlar da imunizagdo ativa dos empregados, relacionada a riscos ocupacionais, sempre que houver recomendagdo do
Ministério da Saude.

7. DESENVOLVIMENTOS DAS AGOES DO PCMSO

Todos os colaboradores devem submeter aos exames de saude, conforme a funcdo e o local que desempenham suas atividades,
com a finalidade de:

a) vigilancia passiva da saude ocupacional, a partir de informagGes sobre a demanda espontanea de empregados que procurem
servigos médicos;

b) vigilancia ativa da satide ocupacional, por meio de exames médicos dirigidos que incluam, além dos exames previstos nesta NR, a
coleta de dados sobre sinais e sintomas de agravos a saude relacionados aos riscos ocupacionais.

8. RESPONSABILIDADES

1. O empregador:

a) garantir a elaboracédo e efetiva implantacdo do PCMSO;

b) custear sem 6nus para o empregado todos os procedimentos relacionados ao PCMSO;

c) indicar médico do trabalho responsavel pelo PCMSO;

d) garantir que o empregado seja comunicado sobre os exames complementares que serdo realizados e seu significado.

2. 0 médico responsavel pelo PCMSO:

a) Estd obrigado a fazer-se presente, com a regularidade que for necessaria, tanto na empresa quanto suas filiais onde assinam
como responsaveis do PCMSO, estando devidamente inscritos nos conselhos regionais de medicina dos estados em que estiverem
atuando.

b) Reavaliar em conjunto com os responsaveis pelo pelo PGR o inventario de riscos, caso suspeite de inconsisténcias.

3. 0 médico do trabalho e demais médicos que prestam assisténcia ao empregado:

a) exigir exames especificos da atividade a ser realizada pelo trabalhador por exposicdo a risco ndo contemplado no PCMSO de
origem e exames relacionados aos riscos e tecnicamente justificados no PCMSO;

b) E proibida as seguintes agdes:

| - Assinar Atestado de Saude Ocupacional (ASO) em branco.

Il - Emitir ASO sem que esteja familiarizado com os principios da patologia ocupacional e suas causas, bem como com o
ambiente, as condi¢cGes de trabalho e os riscos a que esta ou sera exposto cada trabalhador.

Il - Deixar de registrar no prontuario médico do trabalhador todas as informacdes referentes aos atos médicos praticados.

IV - Informar resultados dos exames no ASO.
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4. O empregado:

| - Comparecer para realizar os exames seguindo o planejamento da empresa;

Il - Aplicar as instrugBes fornecidas para a realizagcdo dos exames;

Il - Participar das campanhas promovidas pela empresa em prol da satide ocupacional;

IV - Informar a empresa quaisquer situacbes que demonstrem interferéncia na saude em resultado de suas atividades
ocupacionais.

9. TIPOS DE EXAMES MEDICOS

Este PCMSO inclui, entre outros, a realizagdo obrigatdria de exames médicos nas seguintes situagdes, conforme NR-7.

O atendimento do trabalhador devera ser presencial para todos os tipos de exames, de acordo com Resolugdo CFM n? 2.297, de 5
de agosto de 2021. O teleatendimento ndo é permitido nem para os exames ocupacionais e nem para a emissao de ASO.

a) admissional;

b) periddico;

c) de retorno ao trabalho;

d) de mudanca de riscos ocupacionais;
e) demissional.

Os Exames citados acima compreendem:

e Avaliacdo Clinica, que abrange a anamnese ocupacional, e
e Exame fisico e/ou mental.

Os exames complementares obrigatdrios, realizados de acordo com os termos especificos da Norma Regulamentadora que trata do
assunto NR 7 e complementares adicionais por decisdo do medico coordenador do PCMSO.

a) Exame admissional: a ser realizado antes da assinatura do contrato do candidato ao emprego, tem como objetivo de verificar se
suas condicdes de salde sdo compativeis com atividade que ird executar na empresa. A periodicidade serd informada nas divisdes
dos grupos neste documento.

b) Exame Periédico: exame médico obrigatério realizado em todo empregado anualmente com o objetivo de verificar os efeitos do
ambiente sobre a sua saude. Além do exame clinico realizado na empresa, os colaboradores realizam exames complementares
solicitados conforme o grupo homogéneo de Risco levantado no PGR. Além do exame periddico anual, poderdo os colaboradores
expostos a riscos previsto na legislacao realizar andlises complementares em periodos menores.

¢) Exame Retorno ao Trabalho: o exame clinico deve ser realizado antes que o empregado reassuma suas fungdes, quando ausente
por periodo igual ou superior a 15 (quinze) dias por motivo de doenga ou acidente, de natureza ocupacional ou ndo. No exame de
retorno ao trabalho, a avaliagdo médica deve definir a necessidade de retorno gradativo ao trabalho.

d) Exame Mudanga de Risco Ocupacional: deve, obrigatoriamente, ser realizado antes da data da mudanga, adequando-se o
controle médico aos novos riscos.

e) Exame Demissional: o exame clinico deve ser realizado em até 10 (dez) dias contados do término do contrato.

Podera ser dispensado do exame clinico ocupacional, incluindo no admissional respeitando os requisitos da NR 7 r os critérios
médicos, se 0 exame mais recente tiver sido realizado ha menos de:

e 135 (centro e trinta e cinco) dias para as empresas de grau de risco 1 e 2, segundo o Quadro | da NR-4;
e 90 (noventa) dias para as empresas de grau de risco 3 e 4, segundo o Quadro | da NR-4.

Exames de controle apds término de contrato

Para trabalhadores elencados no PGR como tendo exposicdo ao asbesto, a empresa deverd garantir que estes realizem
periodicamente sem custos os exames médicos de controle, incluindo raios X de Térax, durante o minimo 30 anos. Neste caso, o
trabalhador receberd no desligamento o agendamento de data e local para a continuidade da realizacdo dos exames, este processo
continuara a ser mantido pela empresa até findarem os 30 anos.

A periodicidade devera acontecer da seguinte maneira:
a) trienal caso o trabalhador teve exposicdo menor ou igual a 12 anos;
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b) bienal caso o trabalhador teve exposi¢do por periodo maior de 12 anos e até 20 anos;
¢) anual para os trabalhadores expostos por mais de 20 anos.

Periodicidade dos exames clinicos

Para empregados em que haja exposi¢do a riscos ocupacionais elencados no PGR e os portadores de doencgas cronicas que
aumentam a suscetibilidade na exposicdo a estes riscos, os periodicos serdo:

a) anual, ou em periodo inferior, por determinagdo médica;

b) semestral em caso de exposi¢cdo a condigdes hiperbaricas na construgdo civil;

c) bienal para empregados sem exposicao a riscos fisicos, quimicos ou bioldgicos.

Para cada exame médico realizado sera emitido um Atestado de Saude Ocupacional (ASO) em duas vias:

e 12via permanecera arquivada no prontuario médico individual do empregado;
e 223yia sera entregue ao empregado mediante recibo na primeira via.

Exames complementares

Serdo solicitados exames laboratoriais, seguindo as metodologias da ANVISA, sempre que:
a) o levantamento preliminar do PGR indicar a necessidade de medidas de prevengdo imediatas;
b) houver exposicGes ocupacionais acima dos niveis de acdo determinados na NR-09 ou se a classificacdo de riscos do PGR indicar.

Atividades especificas (contato com alimento).

Com base na Portaria n? 326, de 30 de julho de 1997 do Ministério da Saude e Secretaria de Vigilancia Sanitdria, os trabalhadores
gue mantém contatos com alimentos devem submeter-se aos exames médicos e laboratoriais para manipulacdo de alimento, que
avaliem a sua condicdo de salude antes do inicio de sua atividade e/ou periodicamente, apds o inicio das mesmas, isto inclui os
trabalhadores que servem ou movimentam o alimento ndo selado previamente, estes também fardo os exames. O exame médico e
laboratorial dos manipuladores deve ser exigido também em outras ocasides em que houver indicagdo, por razdes clinicas ou
epidemioldgicas.

Atividades criticas

A fim de definir a aptiddo do empregado para realizar atividades criticas, o médico fard avaliacdo através de solicitacdo de
exames especificos para cada tipo de criticidade.

10. ATESTADO DE SAUDE OCUPACIONAL - ASO

Para cada exame clinico ocupacional, novo ASO sera gerado e disponibilizado ao trabalhador. Caso solicite em meio fisico, a empresa
fara a entrega. A via entregue ao funcionario devera acompanhar todos os exames realizados e a empresa devera guardar recibo
assinado pelo trabalhador que registre esta entrega. O sigilo e confidencialidade médico - paciente devera ser mantido, sendo assim
os exames ou ASO do trabalhador devera ser manuseado apenas pelo setor responsavel, seja de modo direto ou utilizando meios
eletronicos.

O ASO devera conter:

e razdo social e CNPJ ou CAEPF da organizacdo;

e nome completo do empregado, o nimero de seu CPF e sua funcdo;

e a descricdo dos perigos ou fatores de risco identificados e classificados no PGR que necessitem de controle médico previsto
no PCMSO, ou a sua inexisténcia;

e indicacdo e data de realizacdo dos exames ocupacionais clinicos e complementares a que foi submetido o empregado;

e definicdo de apto ou inapto para a fungdo do empregado;

e 0 nome e numero de registro profissional do médico responsavel pelo PCMSO, se houver;

data, numero de registro profissional e assinatura do médico que realizou o exame clinico.

O ASO ndo devera registrar em seu conteudo:

e informacdo dos resultados dos exames;
e nenhum dado de exame toxicolégico do caminhoneiro, se houver;
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¢ informagdes de exames de campanhas.

11. CLASSIFICACOES DA CONDICAO DE SAUDE DO COLABORADOR

Por exigéncia legal, no ASO sera colocado como resultado do exame médico APTO ou INAPTO.

APTO: E considerado aquele empregado que tem mantido seu bem estar fisico e mental, sem nenhuma anormalidade, estando apto
para exercer sua fungdo.

Havera uma segunda informacdo de aptiddo sempre que o trabalhador executar atividades que necessitem de aptidao
especifica, esta aptidao deverd constar no ASO, além da aptiddo para a fungdo. Seguir normas especificas..

Caso a atividade realizada possua risco de EXPOSICAO A CONDICOES HIPERBARICAS, a aptiddo do ASO terd validade de 6 meses.

INAPTO: E considerado aquele empregado com alteracdo em seu quadro de salde, cuja gravidade determina o impedimento atual,
temporario ou permanente de realizar suas atividades em determinada fun¢do ou ambiente de trabalho.

A classificacdo de inapto é condicdo extrema, devendo o médico examinador atribui-la quando tiver certeza do diagndstico e dos
riscos que corre o empregado, colegas e patrimonio da Empresa em decorréncia da liberacdo ao trabalho normal quando o
examinado apresentar evidente e séria restri¢do de saude.

12. FATORES DE RISCOS

Os riscos e perigos foram mapeados nos programas de SST incluindo a avaliagdo de riscos do PGR, uma vez realizada a andlise dos
riscos a que as respectivas fungdes estdo sujeitas foram determinados os exames complementares para monitoramento periédico
das condicGes de saude dos colaboradores. A metodologia utilizada consta do procedimento técnico de avaliacdo e caracterizagdo
de riscos e danos.

13. PRONTUARIO MEDICO

E o prontudrio médico individual, que contém todos os documentos e informacdes relativa a satide dos colaboradores, fichas
clinicas, questionarios, exames complementares, dentre outros dados importantes.

a) Responsavel atual: Os dados dos exames clinicos e complementares deverao ser registrados em prontuario médico individual sob
a responsabilidade do médico responsavel pelo PCMSO. Esta pasta contém informacgGes confidenciais de interesse apenas ao
médico e ao colaborador, portanto, sob ponto de vista ético e legal, apenas podera ter contato o médico e equipe de salde ou na
auséncia de servico médico na empresa, o responsavel direto delegado pela empresa para manuseio, sendo estes obrigados por lei
a guardar sigilo das informacgGes que tomarem conhecimento em razdo do exercicio de seu cargo.

b) Sucessdo de responsabilidade: Havendo substituicdo do médico atual, todos os prontudrios deverdo ser passados ao seu
sucessor de modo formal e regida pelas normas da Etica Médica.

c) Formato do prontuario: Desde que atenda as exigéncias do CFM, poderdo ser utilizados prontuarios médicos por meio eletrénico

d) Tempo de guarda: Os prontuarios dos empregados deverdo ficar guardados na empresa por um prazo minimo determinado a
contar a partir do desligamento do empregado, durante este periodo, estard sob responsabilidade do médico responsavel pelo
PCMSO.

e Empregados em geral: durante 20 (vinte) anos.

e Empregados expostos a substancias quimicas cancerigenas: durante 40 (quarenta) anos.

e Empregados expostos a radiagdes ionizantes: manter o arquivamento até a data em que o empregado completara 75 anos e,
nunca no periodo inferior a 30 (trinta) anos apds seu desligamento.

14. RELATORIO ANALITICO DO PCMSO
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Anualmente o médico responsdvel pelo PCMSO deve elaborar o relatério analitico do Programa, considerando a data do ultimo
relatério. O relatério analitico devera constar no PCMSO.

Informagbes minimas que fardo parte como requisito bdsico da elaboragdo do relatério analitico completo do Programa:

e 0 numero de exames clinicos realizados;

e 0 numero e tipos de exames complementares realizados;

e estatistica de resultados anormais dos exames complementares, categorizados por tipo de exame e por unidade operacional,
setor ou fungao;

e incidéncia e prevaléncia de doengas relacionadas ao trabalho, categorizadas por unidade operacional, setor ou fungao;

e informacgdes sobre o numero, tipo de eventos e doencgas informadas nas CAT, emitidas pela organizacdo, referentes a seus
empregados;

e andlise comparativa em relacdo ao relatério anterior e discussdo sobre as variagGes nos resultados.

Havendo substituicdo do médico responsavel pelo PCMSO, os prontuadrios ja existentes serdo utilizados para a elaboragdo do
relatério analitico, portanto na transi¢cdo serdo disponibilizados os prontuarios ao médico responsdvel substituto, porém caso ndo os
tenha recebido este fato precisa ser informado no relatério.

A CIPA, ou designado, sempre sera envolvida nas discussdes do relatdrio analitico juntamente com os responsaveis pela seguranca e
saude do trabalho com o intuito de juntos analisarem propostas de medidas de prevencgao eficientes para as melhorias.

Havendo caso(s) de desencadeamento ou agravamento de PAINPSE, o médico responsdvel devera incluir este(s) caso(s) no relatério.

Relatério simplificado

O relatério analitico simplificado terd informagdes sucintas dispensando os dados obrigatérios de relatério completo. Nesta
simplificacdo apenas precisara constar o nimero de exames clinicos realizados e o numero e tipos de exames complementares
realizados.

Empresas que podem elaborar o relatério analitico simplificado:
a) As de graus de risco 1 e 2 com até 25 (vinte e cinco) empregados; e
b) As de graus de risco 3 e 4 com até 10 (dez) empregados.

Dispensa do relatorio analitico

Os empregadores que estdo dispensados de elaborar o relatério sdo:
a) Microempreendedores Individuais - MEI; e
b) ME e EPP desde que estejam dispensadas da elaboragdo do PCMSO de acordo com a NR 1.

15. COMUNICAGAO DE ACIDENTE DO TRABALHO - CAT

A Comunicacdo de Acidente do Trabalho, chamada de CAT, é de responsabilidade da empresa e de emissdo obrigatéria a ser
informada apds o atendimento médico inicial.

Prazo para emissao

Sera entendida como CAT emitida aquela que tiver seu preenchimento concluido e gerado seu n2 de protocolo. A emissdo devera
ser realizada com prazo minimo de:
a) 24h Uteis a contar a partir do horario da ocorréncia para acidente tipico ou de trajeto/percurso e doenca relacionada ao trabalho;
b) imediatamente em caso de 6bito.

Quando emitir

A CAT sera emitida sempre que:

a) houver acidente do trabalho independentemente da quantidade de dias de afastamento;

b) houver doenga do trabalho, ou agravamento, independentemente da quantidade de dias de afastamento;

c) ocorrer acidente com o empregado na realizagdo de atividade a servigo da empresa fora do estabelecimento;

d) acontecer acidente do trajeto entre a residéncia do empregado e a empresa ou entre a as duas empresas, caso haja um segundo
vinculo de trabalho em que haja a obrigatoriedade de emissdo de CAT.

Como emitir
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Até a ultima atualizagdo deste documento a emissdo da CAT devera ser realizada pelo e-Social. J4 o sistema no Portal do INSS

(catweb) ou app MEU INSS somente serd utilizado caso a emissdo seja feita por terceiros, pelo préprio empregado ou para a
reabertura de uma CAT que originalmente foi aberta no Portal do INSS antes do faseamento de seu grupo econémico.

16 - RELAGAO DAS FUNGCOES POR SETOR/ DESCRIGAO ATIVIDADES/ RISCOS OCUPACIONAIS/ EXAMES COMPLEMENTARES

AMBIENTES LEVANTADOS (1)

Abaixo estdo listados todos os ambientes analisados durante a confecgao deste documento onde os colaboradores desta empresa
exercerdo suas atividades.

® OPERACIONAL

Descrigdo do Ambiente: AMBIENTE INTERNO E EXTERNO COM ILUMINAGAO E VENTILACAO NATURAL E ARTIFICIAL ONDE SAO
EXECUTADO AS ATIVIDADES OPERACIONAIS.
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CARGO MECANICO

Abaixo estdo listados todos os dados técnicos, bem como os ambientes e os riscos ocupacionais aos quais os empregados deste
cargo estdo expostos.

Ambientes: OPERACIONAL (Ambiente Principal)

EXECUTAR SERVICOS EM UNIDADE HIDRAULICA E SISTEMA DE LUBRIFICACAO CENTRALIZADO, SUBSTITUIR
BOMBA HIDRAULICA, SUBSTITUIR VALVULAS, VEDACOES DE ASSENTO DAS VALVULAS, LIMPEZA INTERNA DO
RESERVATORIO, SUBSTITUIR CILINDRO, REALIZAR FILTRAGEM DO OLEO COM EQUIPAMENTO DE FILTRAGEM,
Atividades: FAZER COLETA DE OLEO PARA ANALISE, DESMONTAR UNIDADE HIDRAULICA E LUBRIFICAGAO, SUBSTITUIR
MANGUEIRAS, CONEXOES, TUBULACOES, RETIRAR MOTOR ELETRICO APOS ELETRICISTA DESENERGIZAR,
SUBSTITUIR FILTRO DE PRESSAO E RETORNO, SUBSTITUIR ACESSORIOS HIDRAULICOS, CUMPRIR AS NORMAS E
PROCEDIMENTOS DE SAUDE E SEGURANGA DO TRABALHO.

Jornada: 44 HORAS SEMANAIS

CONTROLE MEDICO - MECANICO

« Fazer no Admissional
+ Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Audiometria tonal:
Cddigo(s) eSocial: 0281

+ Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Avaliagdo Clinica:
Cddigo(s) eSocial: 0295

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Espirometria:
Cddigo(s) eSocial: 1057

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Gama GT:
Cddigo(s) eSocial: 0652

+ Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanga de Riscos*
« Fazer no Periddico

Glicemia:
Cddigo(s) eSocial: 0658

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Grupo sanguineo + Fator Rh:
Cddigo(s) eSocial: 0673

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Hemograma Completo:
Cddigo(s) eSocial: 0693
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« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico serd feito a cada 24 meses.
+ Fazer na Mudanga de Riscos*
« Fazer no Periddico

Raio X da Coluna Lombar:
Cdédigo(s) eSocial: 1410

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 24 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Raio X de Térax (OIT):
Cddigo(s) eSocial: 1415

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanga de Riscos*
« Fazer no Periddico

Reticuldcitos:
Cddigo(s) eSocial: 1086

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periédico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

TGO:
Codigo(s) eSocial: 1204

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

TGP:
Codigo(s) eSocial: 1205

*Nos casos de mudanga de riscos ocupacionais ou cargo, deverdo ser observados os exames indicados no quadro do novo cargo
levando em consideragdo a diferenga das exposicdes aos riscos comparados ao cargo atual. Em casos de duvidas consulte o
autor/Médico responsével pelo PCMSO deste documento.

RISCOS ACIDENTES / MECANICOS - MECANICO

® CONDICOES OU PROCEDIMENTOS QUE POSSAM PROVOCAR CONTATO COM ELETRICIDADE

Exposi¢do: Eventual/Ocasional

Perigos, fontes e circunstancias: MAQUINAS E EQUIPAMENTOS ENERGIZADOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satide: QUEIMADURAS CUTANEAS E LESOES

® ESMAGAMENTO

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: MAQUINAS E EQUIPAMENTOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagdo do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satde: LESOES E TRAUMAS
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® CORTE

Exposi¢ao: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: FERRAMENTAS E EQUIPAMENTOS USADOS DURANTE A ATIVIDADE.

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagdo do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satude: FERIMENTOS E LESOES

® QUEDA DE OBJETOS E/OU MATERIAIS

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: FERRAMENTAS USADAS DURANTE A ATIVIDADE.

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satide: TRAUMATIMOS

® ACIDENTE COM MAQUINAS / EQUIPAMENTOS / FERRAMENTAS

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: FERRAMENTAS E EQUIPAMENTOS USADOS DURANTE A ATIVIDADE.

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Descri¢do do Agente Nocivo: ACIDENTE COM MAQUINAS E FERRAMENTAS

Possiveis danos a satde: LESOES

® QUEDA POR TRABALHO EM ALTURA

Exposi¢do: Eventual/Ocasional

Perigos, fontes e circunstancias: Realiza¢do de Trabalho em altura para execucdo de atividades

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢ado do trabalho: Utilizar EPIs necessérios

Possiveis danos a satide: LESOES E MORTE

TRABALHO EM POSTURA INCOMODA OU POUCO CONFORTAVEL POR LONGOS PERIODOS

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: PROCESSO DE TRABALHO

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizacdo do trabalho: QUANDO ESTIVER REALIZANDO AS ATIVIDADES NO AMBIENTE DE TRABALHO
O COLABORADOR DEVERA FAZER EXERCICIOS LABORAIS, MANTER A POSTURA ADEQUADA E REALIZAR PAUSAS AO LONGO DA JORNADA
DE TRABALHO.

Descri¢do do Agente Nocivo: POSTURA INCOMODA OU POUCO CONFORTAVEL POR LONGOS PERIODOS

Possiveis danos a saude: LESOES E DORES MUSCULARES
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ESFORGO FiSICO INTENSO

Exposi¢ao: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: PROCESSO DE TRABALHO

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizacdao do trabalho: QUANDO ESTIVER REALIZANDO AS ATIVIDADES NO AMBIENTE DE TRABALHO
O COLABORADOR DEVERA FAZER EXERCICIOS LABORAIS, MANTER A POSTURA ADEQUADA E REALIZAR PAUSAS AO LONGO DA JORNADA
DE TRABALHO.

Possiveis danos a saude: LESOES E DORES MUSCULARES

RISCOS FISICOS - MECANICO

® RUIDO eSocial 02.01.001

Exposi¢ao: Intermitente

Perigos, fontes e circunstancias: MAQUINAS E EQUIPAMENTOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZAR PROTECAO AURICULAR

Possiveis danos a satde: PERDA AUDITIVA / STRESS

RISCOS QUIMICOS - MECANICO

® OLEO, GRAXA, LUBRIFICANTE

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: MANUTENCAO DAS MAQUINAS E EQUIPAMENTOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL

Descri¢do do Agente Nocivo: OLEO, GRAXA, LUBRIFICANTE E SOLVENTE

Possiveis danos a satide: INTOXICACAO E ALERGIAS NA DERME RESPIRATOTIA
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CARGO SUPERVISOR DE MANUTENGCAO

Abaixo estdo listados todos os dados técnicos, bem como os ambientes e os riscos ocupacionais aos quais os empregados deste

cargo estdo expostos.

Ambientes:

OPERACIONAL (Ambiente Principal)

Atividades:

SUPERVISIONAR TRABALHOS EM CAMPO, EXECUTAR ATIVIDADES JUNTO AO MECANICO ORIENTANDO OS
SERVICOS A SEREM EXECUTADOS, ABRIR PERMISSAO DE TRABALHO, ELABORAR ANALISE DE RISCO, DAR BAIXA
NA PERMISSAO DE TRABALHO, ANALISAR CIRCUITOS HIDRAULICOS, ELABORAR CIRCUITOS HIDRAULICOS, FAZER
LEVANTAMENTO DE COMPONENTES E ACESSORIOS HIDRAULICOS, ESPECIFICAR COMPONENTES HIDRAULICOS,
CUMPRIR E FAZER CUMPRIR AS NORMAS E PROCEDIMENTOS DE SAUDE E SEGURANGA DO TRABALHO.

Jornada:

44 HORAS SEMANAIS

CONTROLE MEDICO - SUPERVISOR DE MANUTENCAO

Audiometria tonal:
Codigo(s) eSocial: 0281

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Avaliagdo Clinica:
Codigo(s) eSocial: 0295

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Espirometria:
Codigo(s) eSocial: 1057

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Gama GT:
Codigo(s) eSocial: 0652

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Glicemia:
Cddigo(s) eSocial: 0658

+ Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Cadigo(s) eSocial: 0673

Grupo sanguineo + Fator Rh:

« Fazer no Admissional
+ Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanga de Riscos*
« Fazer no Periddico

Cddigo(s) eSocial: 0693

Hemograma Completo:

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Codigo(s) eSocial: 1410

Raio X da Coluna Lombar:

+ Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 24 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico
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« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico serd feito a cada 24 meses.
+ Fazer na Mudanga de Riscos*
« Fazer no Periddico

Raio X de Térax (OIT):
Cédigo(s) eSocial: 1415

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

Reticuldcitos:
Cddigo(s) eSocial: 1086

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periddico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanga de Riscos*
« Fazer no Periddico

TGO:
Cddigo(s) eSocial: 1204

« Fazer no Admissional
« Fazer no Demissional
« Fazer no Retorno Ao Trabalho O periédico sera feito a cada 12 meses.
« Fazer na Mudanca de Riscos*
« Fazer no Periddico

TGP:
Codigo(s) eSocial: 1205

*Nos casos de mudanga de riscos ocupacionais ou cargo, deverdo ser observados os exames indicados no quadro do novo cargo
levando em consideragdo a diferenga das exposicdes aos riscos comparados ao cargo atual. Em casos de duvidas consulte o
autor/Médico responsével pelo PCMSO deste documento.

RISCOS ACIDENTES / MECANICOS - SUPERVISOR DE MANUTENGAO

® CONDICOES OU PROCEDIMENTOS QUE POSSAM PROVOCAR CONTATO COM ELETRICIDADE

Exposi¢do: Eventual/Ocasional

Perigos, fontes e circunstancias: MAQUINAS E EQUIPAMENTOS ENERGIZADOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satide: QUEIMADURAS CUTANEAS E LESOES

® ESMAGAMENTO

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: MAQUINAS E EQUIPAMENTOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagdo do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satde: LESOES E TRAUMAS

® CORTE

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: FERRAMENTAS E EQUIPAMENTOS USADOS DURANTE A ATIVIDADE.

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagdo do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satide: FERIMENTOS E LESOES
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® QUEDA DE OBJETOS E/OU MATERIAIS

Exposi¢ao: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: FERRAMENTAS USADAS DURANTE A ATIVIDADE.

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagdo do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Possiveis danos a satude: TRAUMATIMOS

® ACIDENTE COM MAQUINAS / EQUIPAMENTOS / FERRAMENTAS

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: FERRAMENTAS E EQUIPAMENTOS USADOS DURANTE A ATIVIDADE.

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL.

Descri¢do do Agente Nocivo: ACIDENTE COM MAQUINAS E FERRAMENTAS

Possiveis danos a satde: LESOES

® QUEDA POR TRABALHO EM ALTURA

Exposicdo: Eventual/Ocasional

Perigos, fontes e circunstancias: Realiza¢cdo de Trabalho em altura para execugdo de atividades

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagao do trabalho: Utilizar EPIs necessdrios

Possiveis danos a satide: LESOES E MORTE

TRABALHO EM POSTURA INCOMODA OU POUCO CONFORTAVEL POR LONGOS PERIODOS

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: PROCESSO DE TRABALHO

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizacdo do trabalho: QUANDO ESTIVER REALIZANDO AS ATIVIDADES NO AMBIENTE DE TRABALHO
O COLABORADOR DEVERA FAZER EXERCICIOS LABORAIS, MANTER A POSTURA ADEQUADA E REALIZAR PAUSAS AO LONGO DA JORNADA
DE TRABALHO.

Descri¢do do Agente Nocivo: POSTURA INCOMODA OU POUCO CONFORTAVEL POR LONGOS PERIODOS

Possiveis danos a satude: LESOES E DORES MUSCULARES

ESFORCO FiSICO INTENSO

Exposigdo: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: PROCESSO DE TRABALHO

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizacdo do trabalho: QUANDO ESTIVER REALIZANDO AS ATIVIDADES NO AMBIENTE DE TRABALHO
O COLABORADOR DEVERA FAZER EXERCICIOS LABORAIS, MANTER A POSTURA ADEQUADA E REALIZAR PAUSAS AO LONGO DA JORNADA
DE TRABALHO.

Possiveis danos a satde: LESOES E DORES MUSCULARES
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RISCOS FiSICOS - SUPERVISOR DE MANUTENGAO

® RUIDO eSocial 02.01.001

Exposi¢do: Intermitente

Perigos, fontes e circunstancias: MAQUINAS E EQUIPAMENTOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organizagdo do trabalho: UTILIZAR PROTECAO AURICULAR

Possiveis danos a satde: PERDA AUDITIVA / STRESS

RISCOS QUIMICOS - SUPERVISOR DE MANUTENCAQ

® OLEO, GRAXA, LUBRIFICANTE

Exposi¢do: Habitual

Perigos, fontes e circunstancias: MANUTENCAO DAS MAQUINAS E EQUIPAMENTOS

Metodologia: Critério Qualitativo.

Medidas administrativas ou de organiza¢do do trabalho: UTILIZACAO DOS EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL

Descri¢do do Agente Nocivo: OLEO, GRAXA, LUBRIFICANTE E SOLVENTE

Possiveis danos a satide: INTOXICAGAO E ALERGIAS NA DERME RESPIRATOTIA

16.1 - Exames Complementares

e Trabalho em Altura

Sera considerado trabalho em altura toda atividade executada acima de 2,00 m (dois metros) do nivel inferior, onde haja risco de
queda. O risco de trabalho em altura sera definido por pessoa e ndao por grupo homogéneo de cargos, desta forma cabera ao
Engenheiro de Seguranca do Trabalho ou Engenheiro da Obra, Técnico de Seguranca do Trabalho e/ou Gestor definir quais
trabalhadores terdo esta atividade.

No ato do exame admissional serd considerado a guia de autorizacdo como documento legal para este fim, onde devera constar a
informacédo se ha ou ndo trabalho em altura.

Além de realizar os treinamentos especificos de NR-35 sera necessario os seguintes exames para o trabalho em altura:

RISCO PERIODICIDADE DOS EXAMES

EXAMES COMPLEMENTARES OBRIGATORIOS

DETECTADO COMPLEMETARES

e Avaliacdo Oftalmoldgica - Anual

e Eletroencefalograma - Quinquenal

Trabalho em e Eletrocardiograma - Anual Serd realizado no momento da admissdo e

Altura e Teste de Romberg - Anual anualmente a partir da data de admisséo.

e Avaliacdo Psicossocial (realizada por psicélogo (a), conforme
Resolugdo n? 14, de 28 de junho de 2023) - Anual

A aptiddo para trabalhos em Altura deve estar consignada no Atestado de Saude Ocupacional - ASO, nos termos da NR-07
(Programa de Controle Médico de Saide Ocupacional — PCMSO).

e ESPACOS CONFINADOS

Serdo considerados Espagos Confinados basicamente todos os locais que ndo foram projetados para a permanéncia humana,
apresentando, em sua grande maioria, limitados meios de entrada, saida e mobilidade em geral.
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No ato do exame admissional sera considerado a guia de autorizagdo como documento legal para este fim, onde deverd constar a
informagdo se hd ou ndo trabalho em espacgo confinado.

Além de realizar os treinamentos especificos de NR-33 serd necessario os seguintes exames para o trabalho em espaco confinado:

PERIODICIDADE DOS EXAMES
COMPLEMETARES

RISCO DETECTADO EXAMES COMPLEMENTARES OBRIGATORIOS

e Avaliagdo Oftalmoldgica - Anual

e Eletroencefalograma - Quinquenal

e Eletrocardiograma - Anual

e Teste de Romberg - Anual

e Avaliacdo Psicossocial (realizada por psicdlogo (a),
conforme Resolucdo n? 14, de 28 de junho de 2023) -
Anual

Serd realizado no momento da admissdo e
anualmente a partir da data de admissao.

Trabalho em Espaco
Confinado

A aptiddo para trabalhos em Altura deve estar consignada no Atestado de Saude Ocupacional - ASO, nos termos da NR-07
(Programa de Controle Médico de Satde Ocupacional — PCMSO).

17. MEDICO EXAMINADOR

O Elaborador do documento devera listar os Médicos examinadores, conforme NR 7 itens 7.3.2, a fim de garantir que os mesmos
estejam familiarizados com os principios da patologia ocupacional e suas causas, bem como o ambiente e as condicGes de
trabalho. Venho através desta, informar que os Médicos examinadores listados abaixo estdo autorizados e devidamente
qualificados para esta atividade.

MEDICO CRM
DR MARIO FERREIRA DE CAMARGO NETO 4483-BA
DRA. SAMANTH SANTOS GOMES 32445 BA
DRA ROSANNA CORTEZ RODRIGUES DE MORAES 11670-BA
DRA. MARIANA ROSALIA OITAVEN MACHADO 48722 BA

A empresa tem livre opgdo de indicar outro médico examinador.

18. DOS PRIMEIROS SOCORROS

Dentre de uma politica de atengdo aos aspectos relacionados com a Saude e Seguranga no Trabalho, a empresa compromete-se a:

e Arcar com as despesas de transporte adequado e eficaz para os empregados que se acidentarem ou forem acometidos de
mal subito e que necessitarem atendimento médico-hospitalar;

e Acompanhar no ambiente hospitalar, acidentado no trabalho, que se encontrar em situacdo de risco de vida, até a sua
recuperacao para um estagio mais favoravel;

e Arcar com as despesas de assisténcia médica — hospitalar aos acidentados do trabalho, até que os mesmos possam ser
transferidos para uma unidade publica de saude que tenha condi¢es de dar continuidade ao tratamento.

Todo estabelecimento deverd estar equipado com material necessario a prestacdo de primeiros socorros, considerando-se as
caracteristicas da atividade desenvolvida; o material deve ser guardado em local adequado, e aos cuidados de individuo treinado
para esse fim.

e Os de uso diario; e
e Material de curativo.
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MATERIAL CURATIVO ORIENTAGAO DE USO
Atadura Imobilizagdo Transitdria
Alcool lodado Desinfecta a Ferida (usado na pele)
Agua Oxigenada Desinfecta a ferida
Polvidine Tépico Desinfecta a ferida (usada dentro da ferida)
Esparadrapo Fechamento do Curativo
Band-aid Fechamento do Curativo
Gaze Limpar ferida, oclusdo de curativo, compressao hemorragico e
outros

Observacio': Ndo usar éter, mercurio e mertiolate todos estdo condenados por diversos érgdos de salide. Ha pacientes que sdo
alérgicos ao iodo, outros, entretanto, referem alergia a agua oxigenada (pesquisar sempre a alergia antes de proceder a
realizagdo do curativo).

PROTECAO DO SOCORRISTA
O socorrista deve estar munido dos seguintes equipamento de protecgao:

Oculos em plastico t4ransparente para protecdo bioldgica em caso de atendimentos de urgéncia; Luvas de borracha ou plastico
para procedimentos médicos.

ATENDIMENTO NO LOCAL DA ATIVIDADE

Em caso de acidentes ou mal stbito ocorridos na area de trabalho da empresa, o atendimento dos Primeiros Socorros serd prestado
pelo PAME — Servico Médico Local (caso exista), ou pelo SAMU e se necessario encaminhado ao Hospital do SUS mais proximo.

P.S: No local da atividade devera existir no minimo para atendimento, pessoal treinado para prestacdo de “Primeiros Socorros” as
vitimas de acidentes e material de primeiros socorros descrito acima.

DESTINOS DOS ACIDENTADOS

Em caso de acidente de trajeto deverd ser acionado o SAMU para efetuacdo dos primeiros socorros e transporte do acidentado para
o hospital de referéncia mais préoximo. Os pacientes acidentados graves, devem ser transferidos para clinicas ou hospitais
conveniados, para atendimentos aos acidentes de trabalho munidos de (CAT), ou a empresa assumira a responsabilidade dos custos
em hospitais ndo conveniados.

OBS: A “CAT” preenchida e a Carteira Profissional sdo necessarias ao internamento em hospitais conveniados para acidentes do
trabalho.

Os enderecos das clinicas / hospitais deverdo ser entregues por escrito aos acompanhantes.
0S CASOS DE EMERGENCIAS SERAO ENCAMINHADOS PARA O(S) HOSPITAL (IS) ABAIXO:
HOSPITAL GERAL DO ESTADO - HGE

Av. Vasco da Gama, s/n, Brotas Salvador
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Telefone: (71) 3276-8959/32768999
Especialidade: Tratamento de Queimadura e Emergéncia

HOSPITAL GERAL DE CAMACARI - HGC

Avenida Jorge Amado, s/n - Jardim Limoeiro, Camagari - BA, 42805-000
Telefone: (71) 3621-2277

HOSPITAL GERAL MENANDRO DE FARIA - HGM

Estrada do Coco, Km 4 - Jardim Aeroporto, Lauro de Freitas - BA, 42700-000
Telefone: (71) 3379-0099 / 7352

19. DAS CONSIDERACOES

O PCMSO devera ser alterado, todo ou em parte, sempre que houver mudangas oriundas de riscos ocupacionais decorrentes de
modificagdes nos processos de trabalho, novas descobertas da ciéncia médica em relagao a efeitos de riscos existentes, entre
outros. A validade deste Programa esta vinculada ao texto do seu documento-base, como consta na pagina 03 deste PCMSO,
portanto havendo alteragdo no documento-base, o texto deste PCMSO devera se adequar em conjunto.

Laudos precisos, controle médico adequado e bem documentado, programa estruturado realizado com seriedade, registros
proprios, constituem dados imprescindiveis a qualquer requisi¢cdo judicial e asseguram qualidade de vida no ambiente laborativo.

20. ASSINATURAS

Este documento PCMSO - Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional, foi elaborado por profissional habilitado
e inclusive esta formalizado através da assinatura identificada abaixo.

MARIO FERREIRA Assinado de forma digital por

MARIO FERREIRA DE CAMARGO
DE CAMARGO NETO:10184023572

Dados: 2026.04.27 11:40:42

NETO:10184023572 300

DR MARIO FERREIRA DE CAMARGO NETO

CRM 4483 BA / RQE 14019
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CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

CONSELHO REGIONAL DA BAHIA oPr RG / ORGAD EMISSOR " . -
p ' CEDULA DE IDENTIDADE DE MEDICO 10184023572 0062133504/SSP -BA 3
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FUNDACEO DANIANA PARA O DESERVOLVIMENTO DA WEDICINA FUNDACAD CENTRD RACIONAL DE SEGURRNGA, WIGIERE
ESCOLA DE WEDICINA E SAUDE POBLIC EWEDICINA DO TREBALND - FUNDACENTRD - MTb.

A ESCOLA DE MEDICINA E SAUDE PUBLICA, em convénio com a Fundagdo Centro

Nacional de Seguranga, Higiene e Medicina do Trabalho, concede este CERTIFICADO a

MARIO FERREIRA DE CAMARGO NETO

por sua participagdo e aprovagdo no CURSO DE MEDICINA DO TRABALHO, realizado no periodo de
julho a dezembro de 1977, no total de 400 horas, de acordo com os termos da Portaria n.” 3460 de

3l de dezembro de 1975 do Ministério do Trabalho.

SALVADOR - BAHIA, Dezembro de 1977

7 /o a/a

Clwr2 " ovidin Lo Ao AT (Ql o 83 <~ Qo Ay +
F’Rof. DR. JOSé%ANﬁAG’O DA MOTTA PROF. DR, ORLANDO DE CASTRO LIMA
¥ 4 COORDENAE},"SN DO CURSO DIRETOR

RESPONSAVEL DA EMPRESA

ORIENTAGOES PARA REALIZAGAO DE EXAMES EM SAUDE OCUPACIONAL

DESCRICAO PREPARO / PROCEDIMENTOS

AUDIOMETRIA Repouso auditivo de 14 horas
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ACUIDADE VISUAL Trazer oculos ou lentes de contato no dia do exame, caso use.
CAMPIMETRIA Nao ha preparo
ELETROCARDIOGRAMA N3o ha preparo especifico

Nao suspender os medicamentos de uso continuo e informar ao profissional quais sao;

ELETROENCEFALOGRAMA Recomenda-se ter uma boa noite de sono; Lavar os cabelos com sabdo de coco.

N3o é necessdrio jejum; Nao fumar 2 horas antes; Nao ingerir bebida alcodlica 4 horas; Evitar
ESPIROMETRIA refei¢des volumosas 1 hora antes do teste; Repouso 5 a 10 minutos antes do teste; Evitar chd e
café 1 hora antes do teste.

RAIO X TORAX PA e PERFIL N&o ha preparo
RAIO X TORAX PADRAO OIT N&o ha preparo
RAIO X DE COLUNA

LOMBAR AP e PERFIL Tomar 3 lactopurga; 60 gotas de luGal e jejum absoluto de 12 horas

RAIO X DE COLUNA CERVICAL

AP e PERFIL Nao ha preparo

RAIO X DE COLUNA TORAXICA ~
N&o ha preparo

AP e PERFIL
HEMOGRAMA COM PLAQUETAS Jejum nao obrigatério
GLICOSE Jejum obrigatério de 8 (oito) a 12 (doze) horas
COLESTEROL (HDL) Jejum obrigatério de 8 (oito) a 12 (doze) horas
COLESTEROL (LDL) Jejum obrigatério de 8 (oito) a 12 (doze) horas
TRIGLICERIDES Jejum obrigatério de 8 (oito) a 12 (doze) horas
URINA ROTINA 12 Urina da manh3 / desprezar 12 jato / coletar jato médio
PARASITOLOGICO 1 AMOSTRA Coleta recente de fezes

GRUPO SANGUINEO + RH Jejum nao obrigatério
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ACIDO HIPURICO Coleta de urina pré ou pés jornada de trabalho / Jejum n3o obrigatério
ACIDO METIL HIPURICO Coleta de urina pré ou pés jornada de trabalho / Jejum ndo obrigatério
ACIDO TRANSMUCONICO Coleta de urina pré ou pés jornada de trabalho / Jejum n3o obrigatério

ACIDO DELTA AMIN
cibo 0 Coleta de urina pré ou pés jornada de trabalho / Jejum n3o obrigatério

LEVULINICO
2,5 HEXANODIONA URINARIA Coleta de urina pré ou pés jornada de trabalho / Jejum ndo obrigatério
ANTICORPOS HEPATITE B Jejum nao obrigatério
HBSAG Jejum nao obrigatério

ANTICORPOS ANTI HCV

CHUMBO SERICO

Jejum nao obrigatério

Jejum nao obrigatério

CHUMBO URINARIO Jejum ndo obrigatério / coleta recente

MANGANES SERICO Jejum nao obrigatério
MANGANES URINARIO Jejum nao obrigatério

MICOLOGICO DIRETO Raspagem recente de unha (ndo usa esmaltes)
SECRECAO DE OROFARINGE Jejum nao obrigatério
COPROCULTURA Coleta recente de fezes

PSA TOTAL Jejum obrigatério de 8 (oito) a 12 (doze) horas

PSA LIVRE TOTAL Jejum obrigatério de 8 (oito) a 12 (doze) horas
CARBOXIHEMOGLOBINA Jejum nao obrigatério
CROMO Jejum nao obrigatério

GAMA GT Jejum obrigatoério de 8 (oito) a 12 (doze) horas
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OBS.: Trabalhadoras gestantes ndo deverdo ser submetidas a Radiografia do Térax.

22. CRONOGRAMA DE AGOES




PCMSO - Programa de Controle Médico de Satide Ocupacional

Rua Pérola Negra n2 140 Centro - Lauro de Freitas (BA)
/hed&ﬁeg CEP: 42.703-140 — CNPJ: 32.265.166/0001-26

MEDICINA E SECURRNGA DO TRABALHO. F_m3i|: comercialmedseg@hotmail.com / Telefone: (71) 3378-2318 FLUITECH

PCMSO 2025 Plano de A¢do | Prioridade 2: Risco Substancial

Acao: Elaboracdo do Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO)

Por qué: O Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional
(PCMSO) é essencial para o monitoramento e preservagdo da
salde dos trabalhadores em um ambiente profissional. Ele
estabelece diretrizes para a realizacdo de exames médicos,
identificacdo precoce de doencas relacionadas ao trabalho, e
medidas para promover a saude dos colaboradores. Um PCMSO
bem elaborado contribui para a redugdo de incapacidades
laborais, melhora no ambiente de trabalho e garantia de
conformidade com as legislagdes de saude ocupacional.

Onde: A elaboragdo do PCMSO deve ser realizada em todos os
locais de trabalho onde haja vinculo empregaticio formal, seja em
industrias, escritdrios, centros de prestagdo de servigos, hospitais
ou qualquer organizacdao que deseje assegurar a saude de seus
colaboradores. Cada ambiente tem peculiaridades que
necessitam ser contempladas, garantindo que o programa seja
amplamente aplicdvel e eficiente nas condi¢des especificas de
cada local.

Como sera feito: Presencial: Realizar diagndsticos ocupacionais nas instalagdes para identificar agentes de risco a saude ja presentes.
Consultas e visitas de médicos do trabalho para a coleta de informacgdes e interagGes diretas com os colaboradores sdo importantes
para ajustar os exames as necessidades reais da equipe.

Formas de Aferigdo e Acompanhamento: Exames Médicos Periddicos: Estabelecer um cronograma rigoroso para a execugdo de exames
admissionais, periddicos, de retorno ao trabalho e demissionais. Estes exames sdo fundamentais para monitorar a saude dos
colaboradores e prever problemas de salide ocupacionais antes que se tornem criticos. Relatério Analitico: Elaborar relatérios analiticos
detalhados que compilam dados coletados durante os exames e avaliagbes médicas. Esses relatérios devem oferecer insights sobre as
condi¢des de saude dos trabalhadores, destacando tendéncias e dreas que necessitam de intervenc¢do. Auditorias Regulares: Realizar
auditorias periddicas para avaliar a eficacia das medidas de saude implementadas através do PCMSO. Essas auditorias ajudam a
identificar desvios ou novos riscos, permitindo ajustes proativos no programa. Feedback e Melhoria Continua: Coletar feedback
continuo dos colaboradores e gestores para ajustar e melhorar constantemente o programa, integrando sugestes construtivas que
promovam melhores praticas de salde e seguranca.

Responsavel: Administragdo / SESMT

Data da Implantacdo: 11/2025 Custo Total:

(] AFazer (] Fazendo (] Adiado (] Concluido | Concluido em: / /
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PCMSO 2025 Plano de Agdo | Prioridade 2: Risco Substancial

Agdo: Emissdo do Relatério Analitico

Por qué: A emissdo de um relatério analitico é essencial para
fornecer uma visao detalhada e estruturada sobre o desempenho
de determinados processos, programas ou campanhas dentro de
uma organizagdo. Esse relatdério permite a identificagdo de
tendéncias, pontos fortes e fracos, e oferece dados fundamentais
para a tomada de decisOes estratégicas fundamentadas. Além
disso, auxilia na prestacdo de contas, garantindo transparéncia e
responsabilidade perante stakeholders internos e externos.

Onde: A elaboragdo e consulta do relatério podem ocorrer em
escritérios corporativos, onde instalagSes apropriadas facilitam
trabalho colaborativo e acesso a dados seguros. Para andlise
online, plataformas digitais seguras podem ser empregadas,
possibilitando que equipes distribuidas geograficamente
colaborem eficazmente, consultem versdes atualizadas do
relatério e contribuam com insights em tempo real.

Como sera feito: Presencial: Reunir equipes em sessGes colaborativas no local de trabalho para compilar informacgdes, discutir as
métricas analisadas, e alinhar interpretacGes dos dados. Os envolvidos podem usar softwares especializados para tratar e visualizar
informacdes que serdo escritas no relatério final. Online: Usar plataformas digitais de gestdo de dados e videoconferéncia para equipas
remotas colaborarem na elaborac¢do do relatério. Ferramentas de compartilhamento de documentos permitem que multiplos usuarios
editem e opinem sobre o conteldo simultaneamente, assegurando uma abordagem integradora e dindmica.

Formas de Afericdo e Acompanhamento: Revisdo entre Pares: Implantar processos de verificacdo por parceiros para assegurar que o
relatério atenda aos padrdes de precisdo e compreensividade antes da sua emissdo final. Feedback Iterativo: Solicitar revisdes dos
stakeholders apds a emissdo para coletar feedback sobre o contetdo e formato, gerando um ciclo continuo de melhoria. KPI Tracking:
Utilizar o relatério como base para o acompanhamento continuo de Key Performance Indicators (KPIs), garantindo a comparagdo
consistente de resultados ao longo do tempo. Reunides de Revisdo de Dados: Estabelecer reunides periddicas para discutir os insights
do relatdrio, permitindo ajustes em estratégias e agdes futuras baseadas nas concluses andliticas representadas.

Responsavel: Administracdo / SESMT

Data da Implantagdo: 10/2026 Custo Total:
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Agao: Revisdo do Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO)

Onde: A revisdo do PCMSO deve ser conduzida em todos os
setores e locais da empresa onde existam riscos ocupacionais que
necessitem monitoramento e controle. Isso inclui tanto o
escritério corporativo, quanto as instalacdes industriais, plantas
de manufatura ou locais onde as operacdes sejam executadas. E
importante considerar onde os funciondrios exercem atividades

Por qué: A revisdo do Programa de Controle Médico de Saude
Ocupacional (PCMSO) é crucial para garantir que ele continue
pertinente e eficaz diante de mudangas nas condigdes de
trabalho, atualizagGes legislativas, e novos riscos identificados no
ambiente ocupacional. O objetivo principal é proteger a saude
dos trabalhadores, promovendo o bem-estar no local de trabalho
e assegurando que a empresa continue em conformidade com as

de risco elevado ou expostos a fatores ambientais nocivos,
fazendo com que cada setor especifico receba aten¢do adequada
durante a revisdo.

normas regulamentadoras vigentes. Revisar o PCMSO
periodicamente permite ajustar estratégias preventivas e
interventivas de acordo com as necessidades reais dos
colaboradores.

Como sera feito: Presencial: Equipes de saude ocupacional podem conduzir a revisdo in loco, inspecionando diretamente os locais de
trabalho e consultando pessoalmente os trabalhadores e gestores. SessGes de brainstorming presencial podem facilitar a identificagdao
de lacunas no atual programa e gerar sugestdes praticas para melhoria. Online: O processo de revisdo pode ser facilitado via
plataformas que permitam reunides virtuais. Isso é especialmente Util para integrar multiplas localizagdes ou quando o acesso fisico for
restrito. Colaboradores e membros da equipe de salude podem colaborar na andlise de dados, relatérios e informagdes de saude
ocupacional coletadas pelo sistema.

Formas de Afericdo e Acompanhamento: Auditorias Internas e Externas: Conduzir auditorias regulares que examinem a
implementacdo do PCMSO e sua eficacia, identificando dreas de desconformidade e promovendo ajustes continuos. Relatdrios
Analiticos: Criar relatérios detalhados que monitoram o desempenho do PCMSO baseado em indicadores chave de salde ocupacional,
permitindo ajustes fundamentados por dados. Feedback dos Colaboradores: Implementar formularios regulares e estabelecer canais de
comunicacdo direta para os funciondrios expressarem preocupacdes e sugestdes sobre como o PCMSO serve as suas necessidades de
saude. Sessdes de Treinamento e Atualizacdo: Oferecer palestras de atualizagdo e sessions de treinamento regular baseadas nos pontos
revisados do PCMSO, garantindo que todos os colaboradores compreendam suas altera¢des e abordagens de implementacéo.
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Acdo: Palestra sobre LER/DORT

Por qué: As LesGes por Esforcos Repetitivos (LER) e Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT) sdo condigdes
de saude que afetam muitos trabalhadores, causando dor e
desconforto que podem diminuir a produtividade e aumentar o
absenteismo. Promover uma palestra sobre LER/DORT ajuda a
aumentar a conscientizacdo sobre a prevencgdo, identificacdo
precoce e manejo dessas condi¢cdes. A educac¢do adequada pode
capacitar os trabalhadores a adotar prdticas mais saudaveis e
posturas corretas no ambiente de trabalho, além de incentivar a
ergonomia adequada.

Onde: A palestra sobre LER/DORT pode ser organizada dentro das
instalacbes da empresa, em um local como uma sala de
treinamento ou auditério, onde haja espago suficiente para
acomodar confortavelmente todos 0s participantes.
Alternativamente, pode ser realizada em centros de saude
ocupacional ou espagos comunitarios, desde que adequados para
receber apresentacGes e interagdo com o publico.

Como sera feito: Presencial: Conduzida por um fisioterapeuta ou profissional de saude ocupacional, a palestra pode incluir
apresentagdes sobre fatores de risco, sintomas, e técnicas de prevengdo de LER/DORT. Sessdes praticas para demonstrar exercicios de
alongamento e melhoria postural podem ser integradas para que os participantes pratiquem no local. Online: Usar plataformas de
videoconferéncia para alcangar trabalhadores em diferentes locais ou que trabalham remotamente. A apresentacdo pode incluir slides
interativos, videos animados que exemplificam exercicios preventivos, e sessdes de perguntas e respostas para esclarecer duvidas
especificas.

Formas de Afericdo e Acompanhamento: Questionarios de Avaliagdo: Aplicar questiondrios antes e apds a palestra para avaliar
mudangas no nivel de conhecimento sobre LER/DORT e a identificagdo de melhorias comportamentais desejadas. Relatérios de
Impacto: Elaborar relatérios pds-palestra que avaliem o impacto da apresentagdao na percepg¢do de risco e na adogdo de praticas
preventivas, propor recomendag¢des para melhorias continuas. Programas de Exercicios Ergondmicos: Criar programas regulares de
exercicios no local de trabalho guiados por instrutores ou desenvolvidos através de videos explicativos que os colaboradores possam
acessar a qualquer momento. Sessdes de Acompanhamento Ergonomico: Organizar sessdes de acompanhamento onde um especialista
em ergonomia analise as condi¢cdes de trabalho dos colaboradores, propondo ajustes personalizados e estabelecendo rotinas
ergondmicas diarias.
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Agdo: Palestra sobre Prevencgdo ao Suicidio

Onde: A palestra pode ser realizada em uma variedade de locais,
como escolas, universidades, empresas, centros comunitdrios e
instituicbes de saude. Estes ambientes tém um alcance
potencialmente grande e diversificado, possibilitando que
pessoas de diferentes faixas etarias e contextos socioeconémicos
participem. Ao contextualizar a palestra nesses locais, cria-se uma
atmosfera que sustenta a sensibilizacdo e a educagdo sobre o
tema de maneira abrangente e efetiva, perto de onde o publico-
alvo ja interage.

Por qué: O suicidio é um problema de saude publica global que
afeta milhdes de pessoas a cada ano, causando um enorme
impacto emocional e social. Além disso, ele é, na maioria das
vezes, prevenivel. Palestras sobre prevencdo ao suicidio sdo
fundamentais para educar e sensibilizar as pessoas a detectar
sinais de alerta, incentivar o didlogo aberto sobre questGes de
saude mental, e fornecer informagdes sobre como buscar ajuda.
Aumentar a conscientizacdo pode salvar vidas, proporcionando
apoio e recursos necessarios para aqueles em risco.

Como sera feito: Presencial: A palestra pode ser ministrada por psicélogos, psiquiatras ou profissionais qualificados na area da saude
mental. O formato incluird discussdes sobre fatores de risco e sinais de alerta, a importancia da comunicacdo e da empatia, além de
histérias que proporcionam compreensdo e esperanc¢a. Sugerem-se também espacos seguros para que os participantes possam
perguntar e ouvir depoimentos de sobreviventes ou daqueles que partilharam vivéncias dificeis. Online: Utilizando plataformas virtuais
para conduzir as sessoOes, este formato amplia o alcance, demonstrando flexibilidade e seguranga. Incluem-se contetddos multimidia,
como videos educativos e momentos interativos para responder as perguntas dos participantes em privacidade, garantindo acesso a
informagdes disponiveis a todos, independentemente de seu local fisico.

Formas de Afericdo e Acompanhamento: Questionarios de Impacto: Aplicar questionarios antes e apds a palestra para verificar o nivel
de conhecimento adquirido, atitudes em relagdo ao tema e sentir a abertura para discussdes futuras. Relatérios Qualitativos: Criar
relatérios fundamentados nos questionarios, identificando mudancas nas percepgdes e quaisquer necessidades de suporte adicional.
Linhas de Apoio e Recursos: Disponibilizar informagdes sobre servigos de suporte durante e apds a palestra, incluindo detalhes de linhas
de apoio a crises e centros de atendimento de saide mental. Grupos de Apoio e Workshops Continuos: Implementar grupos de apoio e
workshops subsequentes que oferecam continua assisténcia, treinamento em compreensdo emocional, e encorajem a comunicagdo
eficaz entre amigos, familiares e redes de suporte.
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Agdo: Palestra sobre Cancer de Prdstata

Onde: A palestra pode acontecer em espagos comunitarios,
empresas, hospitais, universidades e instituicdes que congreguem
homens de diferentes faixas etarias. Salas de conferéncia ou
auditdrios sdo ideais para realizar a apresentacdo de forma
abrangente e permitir discussGes entre os participantes. Essa
escolha de local deve considerar a facilidade de acesso e criar um
ambiente seguro e confortavel para tratar de um tema sensivel.

Por qué: O cancer de préstata é um dos tipos de cancer mais
comuns que afetam os homens, especialmente apds os 50 anos.
No entanto, devido a falta de sintomas evidentes nos estagios
iniciais e ao estigma associado aos exames de detecgdo precoce,
muitos homens ndo procuram avaliagdes médicas adequadas.
Palestras sobre cancer de préstata sdo essenciais para
conscientizar sobre a importancia do diagndstico precoce,
conhecer os fatores de risco, e desmistificar os exames e
tratamentos disponiveis. Educando a populagdio masculina,

podemos aumentar as taxas de detec¢do precoce, melhorar os
desfechos de salde e reduzir a mortalidade.

Como sera feito: Presencial: Conduzida por médicos especialistas em urologia ou oncologia, a palestra incluira apresentacdes sobre o
que é o cancer de prostata, sintomas, métodos de rastreamento como o exame de toque retal e PSA (Antigeno Prostatico Especifico), e
opc¢des de tratamento. SessOes interativas e materiais informativos podem ajudar na discussdo e aumentar o engajamento. Online:
Utilizando plataformas de videoconferéncia, a palestra pode alcangar um numero maior de participantes sem restricbes geograficas.
Midias audiovisuais, como videos e animacgdes, serdo usadas para apresentar informagdes complexas de maneira acessivel. Este modelo
também facilita a participacdo de especialistas renomados de diferentes localizagGes.

Formas de Afericdo e Acompanhamento: Questiondrios de Avaliagdo: Distribuir questiondrios antes e apds a palestra para medir o
conhecimento prévio e o aprendizado adquirido sobre o cancer de préstata e a importancia do diagndstico precoce. Relatérios de
Impacto: Criar relatérios analiticos baseados nas respostas dos questionarios, identificando lacunas no conhecimento e pontos positivos
de alcance e eficidcia das informag¢Ges apresentadas. Consultas e Exames Promocionais: Oferecer encaminhamentos para exames
preventivos com desconto ou gratuitos em parceria com clinicas locais como forma de incentivar a prética de rastreamento. Campanhas
de Follow-Up: Realizar campanhas periddicas via e-mail ou boletins informativos que continuem a educacdo sobre cancer de prodstata,
atualizando sobre novos avangos na pesquisa e tratamentos disponiveis.
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