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ASSUNTO: Organizacao e funcionamento do Servico de Saude Ocupacional/Saude e
Seguranca do Trabalho dos Centros Hospitalares/ Hospitais
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saude dos trabalhadores
PARA: Centros Hospitalares/Hospitais publicos, privados e do setor social
CONTACTOS: Carlos Silva Santos e Sandra Moreira - Programa Nacional de Satide Ocupacional

/ Divisdo de Saude Ambiental e Ocupacional - saudetrabalho@dgs.pt

Nos termos da alinea a) do n° 2 do artigo 2° do Decreto Regulamentar n® 14/2012, de 26 de janeiro,
emite-se a Orientacdo seguinte:

1. INTRODUGCAO

Os centros hospitalares/hospitais publicos, privados e do setor social sdo estruturas complexas com
caracteristicas peculiares que, do ponto de vista da salde ocupacional, as diferenciam de outras
unidades empresariais, designadamente pela tipologia e funcionamento que apresentam, dado que
sdo estruturas:

e De grande dimensao (mais de 400 trabalhadores).
e Funcionam em continuo (24 horas), de forma intensiva e responsiva.
e Possuem significativas variacbes de procura.
e Funcionam em espacos fisicos adaptados e/ou com sérios constrangimentos estruturais.
e Estdo dotadas de um leque diversificado de profissionais/trabalhadores que:
o Utiliza tecnologia especializada;
o Trabalha em locais partilhados em simultaneo por utentes e familiares;
o Defrontam-se com constantes pressdes psicologicas, designadamente dada a
organizacdo do trabalho e a proximidade com a doenca, o sofrimento e a morte;
o Encontram-se expostos a um “cocktail” de riscos profissionais, de natureza diversa e por
vezes com exposi¢des simultaneas.
e Entre outros aspetos.

A protecdo da saude e o bem-estar dos trabalhadores da salde e a prevencdo dos riscos
profissionais sdo direitos que devem ser salvaguardados pelas entidades patronais, mas também
requisitos imprescindiveis a qualidade da atividade prestada, e importantes condi¢bes para mais ganhos
em saude, dado que trabalhadores da saude, saudaveis e seguros, garantem o funcionamento do
Servico Nacional de Saude e a presta¢do dos cuidados de saude a populacdo em geral.

A relevancia desta matéria justifica que a Organizacdao Mundial de Saude esteja a implementar o Plano
Global de Acao para trabalhadores da satide (1) - periodo 2008-2017, que apresenta num dos seus
cinco objetivos o de “melhorar o desempenho e o acesso dos/aos Servi¢os de Saude Ocupacional”.

No ambito do Programa Nacional de Saide Ocupacional (PNSOC) - 2° Ciclo 2013/2017 (2), da
Direcdo-Geral da Saude, e visando a harmonizacdo e o impulso das boas praticas, estabelecem-se pela
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presente Orientacdo, os requisitos indispensaveis a organizacdo e funcionamento do Servi¢co de
Saude Ocupacional (SSO), em especial quanto ao dominio da Saude do Trabalho (SSO/ST), que devem
ser cumpridos pelos Centros Hospitalares/Hospitais publicos, privados e do setor social.

Cabe a Gestdo de Topo do Centro Hospitalar/Hospital, nomeadamente através do respetivo SSO,
estabelecer e implementar o preconizado na presente Orienta¢do, que tem por base a legislagdo em
vigor e as boas praticas de Satde do Trabalho.

2. REQUISITOS PARA A ORGANIZAGCAO E FUNCIONAMENTO DO SSO/ST

A entidade empregadora (Centro Hospitalar/Hospital) é responsavel pela saude e seguranca de todos
os seus trabalhadores (artigo 15° (3)), devendo assegurar adequadas condi¢cBes de trabalho e
implementar as necessarias medidas de prevencao dos riscos profissionais e de promoc¢ao da saude.

Para o efeito, é indispensavel a organizacdo e o funcionamento do SSO no Centro
Hospitalar/Hospital, que garanta a adequada implementacdo do Regime juridico da promocdo da
seguranca e saude do trabalho (3) e demais legislacdo, designadamente a cobertura de cuidados de
saude ocupacional aos trabalhadores.

A Figura 1 apresenta, de forma sumaria, os requisitos do SSO/ST que devem ser cumpridos pelos
Centros Hospitalares/Hospitais, assim como questdes major para verificar e atestar o respetivo
cumprimento.

Figura 1 - Requisitos de organizacdo e funcionamento do SSO/ST e questdes major de verificacdo do
respetivo cumprimento

v Estd definida uma Politica de Saude Ocupacional?
| - Enquadramento politico-organizacional v'A Politica € do conhecimento de todos os trabalhadores?

v'/Amodalidade de organizacéo adotada é adequada?
l *Modalidade da organizacao v Existe um correto enquadramento do Servico de
Saude Ocupacional na estrutura organizacional?

v'Os recursos humanos séo suficientes e qualificados?

| *Recursos Humanos

= q ] 0 jsitos?

- Instalacdes, equipamento e S v'As /nsta{ag:oes cumprem os reqws,//t'os.7
Uterarae Existem os necessdrios equipamentos/utensilios:
v Existem objetivos do SSO definidos?

*Gestao v'Foi elaborado e implementado um Programa de A¢éio do SSO?
-Planear v Estdio estabelecidos e implementados procedimentos e instrucdes?

v Estédo estabelecidos e operacionalizados registos?

*Executar # v'Houve verificacdo da a¢do? Hd Relatério da atividade de satide e
«Verificar seguranca do trabalho?

X v Estdo registadas em Ata de revisdo as medidas de melhoria?
*Atuar/Avaliar v’ HOUVE MELHORIA?

Reviséo pela Gestdo

v'Agratuidade da prestagdo de cuidados de satde a todos os
trabalhadores estd assegurada?

*Recursos financeiros v Estdio afetos recursos financeiros suficientes ds atividades do SSO?
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De salientar que, a responsabilidade do Centro Hospitalar/Hospital em matéria de salde ocupacional
abrange todos os seus trabalhadores, independentemente do vinculo contratual, incluindo os
subcontratantes, os estagiarios remunerados e os aprendizes, de acordo com o disposto na Lei n.°
102/2009, de 10 de setembro, e suas alteracdes.

2.1. Enquadramento politico-organizacional

A Gestao de Topo de cada Centro Hospitalar/Hospital é responsavel por definir e instituir uma Politica
de Saude Ocupacional (também denominada por Politica de Saude e Seguranca do Trabalho).

A Politica de Saude Ocupacional € um conjunto de inten¢des, formalmente expressa pela Gestdo de
Topo em documento escrito, datado e assinado, que evidencia o reconhecimento e a importancia
prestados pelo Centro Hospitalar/Hospital a saude e seguranca do trabalho, para além de fornecer um
enquadramento de suporte a organizacdo e atuacdo do SSO e ao estabelecimento de objetivos
(institucionais e dos trabalhadores) nesta matéria.

Assim, a Politica de Saude Ocupacional devera ser divulgada aos trabalhadores, e outras partes
interessadas, e atualizada sempre que necessario. No processo de definicdo/elaboracdo desta Politica,
deve-se privilegiar a participacdo dos trabalhadores.

Entre outros aspetos, a Politica de Saude Ocupacional deve assegurar o compromisso do Centro
Hospitalar/Hospital quanto:

a) A garantia de um ambiente de trabalho seguro e saudavel a todos os trabalhadores,
designadamente pelo cumprimento do quadro legal neste ambito.

b) A aplicacdo das necessarias medidas de prevencdo e protecdo que evitem/minimizem os danos
para a salde dos trabalhadores, tendo por base a avaliagdo e gestdo dos riscos profissionais.

¢) A adequada organizacdo do SSO, designadamente pela atribuicdo de funcdes e competéncias
especificas em matéria de saude e seguranca dos trabalhadores, e pela disponibilizagdo dos
recursos essenciais ao funcionamento do Servico, incluindo profissionais especializados,
instalacbes, equipamentos e utensilios de trabalho e de avaliagdo de salude e orcamento
proéprio.

d) A disponibilizacdo a todos os trabalhadores da informacdo e formacdo necessérias ao
incremento da cultura de seguranca do trabalho e da promoc¢ao da saude dos trabalhadores.

e) A melhoria continua da gestdo da salde e seguranca do trabalho do Centro Hospitalar/Hospital.

2.2, Modalidade de organizagcao

A existéncia de trabalhadores expostos a potencial risco profissional elevado associada a um
significativo numero de trabalhadores (usualmente mais de 400 trabalhadores) nos Centros
Hospitalares/Hospitais, obriga a adotar a modalidade de organiza¢do de Servigo interno para o SSO.
Esta organizagdo podera ser realizada por Hospital ou por Centro Hospitalar.
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De salientar que, o Servico interno devera fazer, obrigatoriamente, parte da estrutura organizacional
do Centro Hospitalar/Hospital e funcionar na dependéncia da Gestdao de Topo (artigo 78° (3)),
devendo este aspeto ser evidente na estrutura organica (organigrama) do Centro Hospitalar/Hospital.

2.3. Recursos Humanos

A complexidade de abordagem da salde ocupacional exige a constituicdo de equipas multidisciplinares
e multiprofissionais, nas quais cada profissional desempenha as funcdes inerentes a sua atividade
profissional com autonomia técnica em dois principais dominios: Saude do trabalho e Seguranca do
trabalho.

2.3.1. Diretor do SSO

O Gestor de Topo da Instituicdo devera nomear um médico do trabalho para a funcdo de Diretor do
SSO, o qual devera dispor do tempo necessario para desenvolver os aspetos relacionados com a gestdo
e planeamento do Servi¢o, entre outros atos necessarios a coordenac¢do. De salientar que, s6 estao
autorizados para o desempenho das fung¢des de Diretor do SSO os médicos com especialidade de
Medicina do Trabalho, ndo podendo exercer este cargo os médicos que se encontram no regime de
formacao em Medicina do Trabalho(4).

2.3.2. Médico do Trabalho

Dada a multiplicidade e magnitude dos riscos profissionais, os Centros Hospitalares/Hospitais sdo
classificados como “estabelecimento de risco elevado”, pelo que o nimero minimo de horas prestadas
pelo médico do trabalho é de 1 hora por més por cada grupo de 10 trabalhadores ou fragao (artigo
105° (3)). Assim, tendo em conta o numero total de trabalhadores, incluindo os subcontratados,
estagiarios remunerados e aprendizes, o niumero de horas/médico do trabalho pode ser assegurada
pela prestacdo de varios médicos do trabalho.

O médico do trabalho desenvolve as suas atividades durante o nimero de horas necessario a
realizacdo dos atos médicos, de rotina ou de emergéncia e outros trabalhos que coordene no SSO do
Centro Hospitalar/Hospital, incluindo os de conhecimento das componentes materiais do trabalho para
a qual deve reservar pelo menos % do tempo atribuido. E de realcar, que cada médico do trabalho, em
contexto hospitalar, ndo devera assegurar a vigilancia da saude a mais de 1500 trabalhadores (artigo
105° (3)).

2.3.3. Enfermeiro do Trabalho

Sempre que o Centro Hospitalar/Hospital possua mais de 250 trabalhadores, o médico do trabalho
deve ser coadjuvado por um enfermeiro com experiéncia adequada (artigo 104° (3)).
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O enfermeiro do trabalho devera prestar a atividade profissional durante o numero de horas
necessarias ao trabalho de enfermagem de rotina e de emergéncia, por um tempo néao inferior ao

numero de horas de trabalho do médico do trabalho (5), integrando-se na Equipa do SSO e estando
sob orientacdo do Diretor do SSO, sem prejuizo da hierarquia funcional da carreira de enfermagem.

2.3.4. Técnico Superior e Técnico de Seguranca do Trabalho

O SSO do Centro Hospitalar/Hospital devera ter na sua Equipa pelo menos dois Técnicos de Seguranca
do Trabalho (devendo um deles ser Técnico Superior) por cada 1500 trabalhadores abrangidos ou
fracdo (artigo 101° (3)), os quais devem ser detentores das qualificacdes legalmente exigidas para o
exercicio das respetivas profissdes.

A atividade no dominio da Seguranca do Trabalho deve ser assegurada regularmente pelos referidos
Técnicos no Centro Hospitalar/Hospital e durante o tempo que se considere necessario. A duracdo da
acdo necessaria dependera, entre outros aspetos, da natureza e gravidade dos riscos profissionais e das
necessidades de acdo no ambito da prevencao (artigo 101° (2)).

2.3.5. Qutros profissionais

Reconhecendo a mais-valia e a necessidade do trabalho conjunto, multidisciplinar e multiprofissional em
saude ocupacional, de acordo com os riscos profissionais identificados no Centro Hospitalar/Hospital,
designadamente os de maior gravidade e/ou emergentes, as prioridades estabelecidas, os recursos
financeiros existentes, entre outros aspetos, sera imprescindivel ao SSO a integracdo de outros
profissionais para além da “equipa base”, constituida por médico do trabalho, enfermeiro do trabalho e
técnico de seguranca do trabalho. Citam-se, a titulo de exemplo, os seguintes profissionais:
ergonomista, psicélogo, psiquiatra, fisioterapeuta, nutricionista, fisico, entre outros.

Ressalva-se que, quando necessario, os profissionais anteriormente referidos podem ser comuns a
outro Servico do Centro Hospitalar/Hospital, desde que esteja estipulado um horario (semanal ou
mensal) e estabelecidas as horas afetas ao SSO de cada profissional.

Considera-se ainda indispensavel ao SSO a existéncia de secretariado com profissional(ais) habilitado(s)
ao desenvolvimento desta atividade.

2.4. Instalac¢des, equipamento e utensilios

Para assegurar adequadas condic¢Bes higio-sanitarias e técnico-funcionais, o SSO deve ter garantido as
condicdes minimas em matéria de instalacdes, equipamentos e utensilios, afim de assegurar a
qualidade dos cuidados de saude prestados, a privacidade no atendimento, e a confidencialidade dos
dados pessoais dos trabalhadores.
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As instala¢des do SSO devem estar dotadas, no minimo, das seguintes divisdes:

a) 2 Gabinetes (médico e de enfermagem), devendo ser c) Sala
acrescentados mais 2 gabinetes por cada 1500

trabalhadores;

b) Sala(s) de trabalho para Técnico(s) de Seguranca do
Trabalho, devendo ser acrescentado mais 1 gabinete por
cada 1500 trabalhadores;

de trabalho para

administrativo(s);
d) Sala de espera;
e) Vestiario para profissionais;

f) Instalacdes sanitarias.

Sem prejuizo do estabelecido no Decreto-Lei n.° 243/86, de 20 de agosto (Regulamento Geral de Higiene e
Seguranga do Trabalho nos Estabelecimentos Comerciais de Escritério e Servicos), O preconizado na Portaria n.° 987/93, de 6
de outubro (Prescricées minimas de seguranca e de satide nos locais de trabalho), na Portaria n.° 287/2012, de 20 de
setembro (Requisitos minimos relativos & organizacdo e funcionamento, recursos humanos e instalacées técnicas para o exercicio da

atividade das clinicas e dos consultérios médicos), na Portaria n.° 801/2010, de 23 de Agosto (Requisitos minimos relativos &
organizag¢do e funcionamento, recursos humanos e instalagbes técnicas das unidades privadas de servigos de satide onde se exerca a

prética de enfermagem), € na Circular Normativa 06/DSPPS/DCVAE, da Direcao-Geral da Saude (Servicos de Satide
do Trabalho/Satude Ocupacional - Condicdes minimas das instalacées, equipamentos e utensilios), 0 SSO deve assegurar as
condi¢des gerais e especificas e demais requisitos identificados nos Quadros 1, 2 e 3 quanto a

instalac¢des, equipamentos e utensilios.

Quadro 1 - Condi¢cdes minimas gerais e especificas das instalacdes do SSO(6)

CONDICOES GERAIS

CONDICOES ESPECIFICAS

e Pé direito regulamentar (3,00m com tolerancia maxima de 10%). Para corredores e
demais areas de circulacdo o pé direito util minimo é de 2,40m.

« Area util por trabalhador, excluindo a ocupada pelo posto de trabalho fixo, ndo deve ser
inferior a 2,00m? e o espaco entre postos de trabalho ndo deve ser inferior a 80 cm. Acresce
ainda que o volume minimo por trabalhador n&o deve ser inferior a 10 m>.

lluminagdo natural e/ou artificial suficiente e adequada, devendo ser privilegiada, sempre
que possivel, a iluminacdo natural designadamente nos gabinetes (médico e de
enfermagem).

e Ventilagdo natural e/ou artificial suficiente e adequada, devendo existir meios

complementares de renovagao do ar sempre que necessario.

Climatizagdo que possibilite a adequada temperatura ambiente aos ocupantes (utentes e
trabalhadores). Deve estar garantida uma regular monitorizacdo ao sistema implementado
por empresa especializada.

Condi¢des de acessibilidade ao Servico e a circulagdo neste, por trabalhadores/doentes
com mobilidade condicionada.

Revestimentos do teto, paredes e pavimento devem permitir a manutencdo de um grau de
higienizacdo compativel com a atividade desenvolvida.

Concecao dos locais de trabalho deve respeitar os requisitos ergonémicos inerentes ao
espaco de trabalho.

e Meios de combate a incéndios, designadamente os de 1? interven¢do, como sejam 0s
sistemas de detecdo de incéndios e os extintores, devem ser adequados e em nUmero
suficiente.

e Meios de emergéncia, designadamente planta de emergéncia afixada e atualizada.

Gabinetes (médico do trabalho e

enfermagem):

o Area Gtil minima de 12,00 m?%

e Lavatério abastecido com agua,
quente e fria, provido de torneira
de comando ndo manual.

Sala de espera:

o Area Gtil minima de 8,00 m?.

Instalacées sanitarias:

e Constituidas por cabine com
sanita e lavatério, situando-se
este Ultimo na antecamara,
sempre que exista.

e Separadas por sexo, sendo que
pelo menos uma delas deve estar

adaptada a  pessoas com
mobilidade condicionada.

Zona destinada a vestiario:

e Deve possuir armarios

individuais para os profissionais
do SSO.
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Quadro 2 - Mobilidrio minimo das instala¢des do SSO(6)

REQUISITOS GERAIS

REQUISITOS ESPECIFICOS

Gabinetes médico e de
enfermagem, sala de
trabalho dos Técnicos de
Seguranca do Trabalho e
sala de trabalho do(s)
administrativo(s):

e Cadeira giratéria de 5
pernas.

e Cadeira simples.

e Mesa de trabalho com, pelo
menos 1,00x0,50m, e dotada
de gavetas.

haste
que

e Candeeiro de
flexivel (sempre
necessario).

o Cesto de papéis.

Gabinete do médico do trabalho:

o Catre;

« Banco rotativo;

o Contentor(es) para deposicao de residuos hospitalares, com comando ndo manual;

e Doseador de sabdo liquido e desinfetante e sistema de secagem de mdos de uso individual
(toalhetes de papel);

 Armadrio para arquivo de fichas clinicas.

® pode estar localizado noutro local do SSO, desde que seja de fdcil acesso ao médico do trabalho,
esteja fechado e assegurada a confidencialidade dos dados.

Gabinete de enfermagem:

e Catre;

¢ Banco rotativo;

e Bancada de trabalho em inox;

e Armario para acondicionar material;

e Contentor(es) para deposicao de residuos hospitalares, com comando ndo manual;

o Contentor para deposicao de residuos hospitalares corto-perfurantes;

e Doseador de sabdo liquido e desinfetante e sistema de secagem de mdos de uso individual
(toalhetes de papel).

Quadro 3 - Equipamentos e utensilios minimos das instalacdes do SSO(6)

REQUISITOS GERAIS

REQUISITOS ESPECIFICOS

Gabinete do médico do trabalho:

Gabinetes médico e | ,
de enfermagem, | ,
sala de trabalho dos | ,
Técnicos de | ,
Seguranca do | ,
Trabalho e sala de | ,

“Mini-set" oftalmolégico e otoscépio ™;

Equipamento para rastreio da visdo (ex. “visioteste”, “titmus")
Negatoscopio simples;

Estetofonendoscopio;

Esfigmomanoémetro;

Espirémetro '

Nota: A
organizagdo e
distribuicéo dos
utensilios de
avaliagdo de
). biometria e do

).

trabalho do(s) | e Eletrocardiégrafo ; estado da satide
dministrati : ; ; N A pelos gabinetes,
administrativo(s): e Equipamento de suporte vital de vida e de emergéncia; deverd ser
« Equipamento » Equipamento de protecdo individual necessario as deslocagdes aos locais de | ;qaptada ao
trabalho. modelo de

informatico com

software adequado

Gabinete de enfermagem:

organizagdo de
cuidados de satde

as atividades do
SSO que permita | ®
uma utilizacdo em | °®
rede em todos os | °
pontos do sistema,

Balanca para adultos com craveira;

Material farmacéutico (incluindo vacinas) e frigorifico em conformidade;
Equipamento de protecdo individual necessario as deslocacdes aos locais de
trabalho.

do trabalho de cada
SSO.

com garantia de

Sala de trabalho dos Técnicos de Seguranca do Trabalho:

confidencialidade.

e Utensilios de avaliagdo dos fatores de risco quimicos, fisicos (iluminacdo, radiacdo ionizante,
temperatura/humidade, ruido, etc.) e outros de acordo com as atividades necessarias a desempenhar.
e Equipamento de protecdo individual necessario as deslocagdes aos locais de trabalho.

0 SS0 pode articular-se com outros Servicos do respetivo Centro Hospitalar/Hospital onde existam os equipamentos referidos, desde
que esteja garantida a sua autossuficiéncia na concretizacdo dos exames aos trabalhadores sempre que prescritos pelo SSO. Assim,
deverd existir um Protocolo escrito que salvaguarde o acesso e utilizagéio dos equipamentos pelo SSO e estabeleca o circuito da
informagdo nesta matéria entre os Servi¢os.
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2.5. Gestao do SSO

A gestao do SSO deve potenciar processos céleres, claros, objetivos e que visem a constante melhoria
continua. Desta forma, considera-se como uma boa pratica a privilegiar no ambito da gestdo do SSO
a utilizacdo do Ciclo de Deming (vide Figura 2), também adotado na Norma Portuguesa dos “Sistemas de
gestdo da seguranca e saude do trabalho” (7), e que tem como principais etapas “Planear - Executar -
Verificar - Atuar/Avaliar” (versao original “Plan - Do - Check - Act”).

Figura 2 - Ciclo de Gestdo do SSO

CONDICOES NECESSARIAS

* Politica de SO do Centro Hospitalar/Hospital

* Organizagdo do SSO no Centro Hospitalar/Hospital
v’ Recursos
v'Instalacdes
v'Fungdes e competéncias

Planear

Na aplicacdo deste Ciclo de melhoria continua, considera-se que a gestdo em saude e seguranca do
trabalho é um processo “inacabado” e que “tem sempre lugar a melhoria”, pelo que a adequada
utilizacdo deste instrumento de gestdo permitira melhorar, ciclicamente e de forma continua, as
condi¢Bes de saude e seguranca dos trabalhadores e minimizar/eliminar os riscos profissionais do
Centro Hospitalar/Hospital.

2.5.1. Planear

O planeamento do SSO deve responder as seguintes questdes: O que fazer? Como fazer? Neste sentido,
na etapa de planeamento deve-se, no minimo:

1. (Re)Definir os objetivos do SSO;

2. Realizar/atualizar o diagndstico de situacdo de saude e seguranca do trabalho do Centro
Hospitalar/Hospital;
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3. Elaborar o Programa de Ac¢do do SSO;
4, Estabelecer os procedimentos e as instru¢des para as atividades de saude ocupacional;

5. Estabelecer registos que comprovem a a¢ao do SSO.
2.5.1.1. (Re)Definir os objetivos do SSO

O SSO do Centro Hospitalar/Hospital deve estabelecer os objetivos de salde e seguranca do trabalho,
devendo estes ser documentados e periodicamente atualizados.

Os objetivos devem ser mensuraveis (sempre que possivel), estar associados a meta(s), ser consistentes
com a Politica de Saude Ocupacional do Centro Hospitalar/Hospital e com os principais riscos
profissionais existentes, e ter em considera¢do os requisitos legais e outros publicados por entidades
nacionais de referéncia. A cada objetivo devera estar associado o periodo de inicio e de conclusao.

2.5.1.2. Realizar/atualizar o diagndstico de situagdo de saude e seguranca do trabalho

Entre outros aspetos, o diagnostico de situacdo deve esclarecer quanto as seguintes matérias:
i) Demografia da populacao trabalhadora;

ii) Estado de saude da populacdo trabalhadora (em especial, a morbi-mortalidade da populacdo
trabalhadora e principais causas de doenca e de acidente de trabalho);

iii) Organizacdo de trabalho da populac¢do trabalhadora;
iv) Condi¢Oes de trabalho e riscos profissionais (engloba a avaliacdo de riscos profissionais);
v) Prestacdo de cuidados de salde aos trabalhadores.

Este diagnoéstico de situacdo tem por finalidade ser a base para a definicdo de prioridades de
intervencao e suportar a selecdo de atividades e projetos pelo SSO do Centro Hospitalar/Hospital.

De salientar que, sempre que existam Programas anteriores, os resultados alcancados e os aspetos
identificados como “para melhoria” deverao ser evocados no diagndéstico e nortear a agdo proposta.

2.5.1.3. Elaborar o Programa de A¢éo do SSO

O Programa de Ac¢do do SSO deve evidenciar:

1. Objetivos do Programa e prioridades de intervencdo (que deverdo resultar ndo s6 do diagndstico
de situacdo de saude e seguranca do trabalho, referido no ponto anterior, mas também da
experiéncia e conhecimento dos profissionais do SSO);

2. Atividades, programas e projetos, em curso ou que se pretendem realizar;
3. Responsaveis pela execucdo do Programa, projetos e/ou atividades;
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4. Meios essenciais a implementacdo e operacionalizacdo do Programa, projetos e/ou atividades;
5. Orcamento do Programa;
6. Processo de monitoriza¢do do Programa.

No dominio da Saude do Trabalho a acdo do Programa deve centrar-se: na promog¢do de locais de
trabalho seguros e saudaveis; na detecdo precoce de sinais e sintomas de doenca ligados ao trabalho;
na limitagdo ou controle da progressdao da doenca e das suas consequéncias ou complica¢des; na
diminuicdo/supressdo da (re)incidéncia da doenca ou de acidentes de trabalho; na
readaptacao/reintegracao do trabalhador com incapacidade; na promocdo de estilos de vida e praticas
saudaveis nos locais de trabalho, entre outros. Usualmente as atividades sao planeadas em trés grandes
areas:

e Avaliagdo e gestdo e do risco profissional (em estreita articulacdo com o dominio da Seguranca
do Trabalho);

e Vigilancia da Saude;
e Promoc¢do da Saude.

Deve-se referir ainda que a acdo indicada anteriormente podera ser implementada no Centro
Hospitalar/Hospital através de planos e programas, nomeadamente os previstos legalmente (artigo 98°
(3)), a saber:

e Plano de prevencdo de riscos profissionais (e respetivos programas de vigilancia da saude);

e Planos detalhados de prevencao e protecdo exigidos por legislacdo especifica - por exemplo, o
Programa de Protecdo Radiolégica;

e Plano de emergéncia interno, o qual integra os primeiros socorros;

e Programa de informacdo para a promocao da seguranca e salde no trabalho;
e Programa de formagdo para a promoc¢ao da seguranca e saude no trabalho;

e Programa de formagdo dos profissionais do SSO.

Também os casos de estudo, pesquisas e projetos de investigacdo do SSO, designadamente no
ambito da Saude do Trabalho (investigacdo-a¢do sobre os problemas de saude identificados), deverdo
integrar o Programa de A¢do do SSO.

O Programa de Acdo do SSO deve estar datado e ser aprovado pelo Gestor de Topo, e dado a conhecer
aos trabalhadores. O dominio da Saude do Trabalho devera ser elaborado sob orientacdo do Diretor do
SSO.

2.5.1.4. Estabelecer os procedimentos e as instrucbes para as atividades de saude ocupacional

Visando a boa pratica, a harmonizacao de métodos de intervencado e a atualizagdo do conhecimento dos
trabalhadores (profissionais), as atividades ou processos devem ser especificados e explanados em:

e Procedimentos - clarificam o que se faz, quando se faz e quem faz;

¢ Instrugdes - clarificam como se faz.
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Sdo de destacar os procedimentos/instru¢des comuns ao dominio da Saude do Trabalho e da Seguranca
do Trabalho, no ambito, por exemplo:

i) Da articulagdo entre os dominios da Saude do Trabalho e da Seguranca do Trabalho;

ii) Da articulacdo nas matérias de controlo da infecao hospitalar, seguranca do doente, qualidade,
entre outros.

iii) Da transferéncia de informacgao em situaces de cessacao de contrato (quando o trabalhador
deixa de prestar servico) e de cessa¢do da atividade do Centro Hospitalar/Hospital (artigos 88° e
109° (3)).

Deve-se salientar, que o risco profissional, objeto de intervencao do SSO, é distinto de outros riscos
gerais, clinicos e ndo clinicos, que tém foco no doente, na comunidade envolvente e nas instalacdes,
equipamentos ou nos demais bens materiais e imateriais do Centro Hospitalar/Hospital. Os referidos
riscos gerais sdo usualmente acompanhados por Servicos especificos do Centro Hospitalar/Hospital,
como a Comissdo de Controlo da Infecdo Hospitalar, o Gabinete de Gestdo do Risco, a Comissdo de
Qualidade e Seguranca do Doente, a Comissao de Catastrofe e Emergéncia Interna, entre outros. Deve
estar prevista a articulagdo entre estes Servigos e o SSO, nas situacBes em que possam constituir um
fator de risco para os trabalhadores.

No dominio da Saude do Trabalho, em especifico, deverdo existir procedimentos/instruc¢ées relativas
as seguintes matérias:

mad i) Gestdo do risco profissional

o Cooperacdo na identificacdo, avaliacdo e controlo dos riscos profissionais (artigo 98°
(3)) - em estreita articulacdo com o dominio da Seguranga do Trabalho.

mad i) Vigilancia da saude dos trabalhadores

o Exames de satde (de admissdo, periodicos e ocasionais) e respetivos critérios para a sua
realizacdo e periodicidade (artigo 98° (3)), incluindo:

= De marcacdo de consultas com os trabalhadores.

= De encaminhamento sequente do trabalhador apés o exame de saude (ex. para
exames complementares de salde, para consulta de especialidade médica, para
acompanhamento pelo meédico assistente do centro de saude ou outro meédico
indicado pelo trabalhador) - artigo 110° (3).

= De organiza¢do e atualizacdo dos registos clinicos e outros elementos informativos
relativos ao trabalhador (artigos 88° e 98° (3)).
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Vacinacdo dos trabalhadores indicando, entre outros, os critérios de vacina¢do adotados,
0s grupos profissionais prioritarios para vacinacdo, o processo de informa¢do ao
trabalhador sobre a vacinagdo e o processo de registo de dados de vacinagao.

Analise e participacado de suspeita de doenca profissional e respetivo acompanhamento
quanto a adequacdo do trabalhador a funcdo profissional, designadamente no ambito da
reintegracdo profissional e da readaptacdo do trabalho (artigo 98° (3)).

Vigilancia da saude especifica prestada aos trabalhadores expostos a
atividade/trabalho de risco elevado por atividade/trabalho de risco elevado identificada.

Vigilancia da saude especifica prestada aos trabalhadores vitimas de acidentes de
trabalho (incluindo por corto-perfurantes), nomeadamente o processo de primeiros
socorros, de registo e participacdao de acidente de trabalho, e quanto a analise e
investigacdo dos acidentes de trabalho (artigo 98° (3)).

Comunicacgdes diversas, entre as quais:

= Do médico do trabalho ao empregador quanto ao resultado da vigilancia da
saude com interesse para a prevencdo de riscos profissionais (artigo 45° (3)).

= Do SSO aos trabalhadores envolvidos quanto a informac8es pertinentes para a
protecdo da saude sempre que tal se mostre necessario (artigo 102° (3)).

= Do SSO a Autoridade para as Condi¢c6es de Trabalho quanto a acidentes mortais,
bem como as situagdes que se evidenciem particularmente graves (artigo 111° (3)).

o

2.5.1.5.

Praticas de trabalho saudaveis - processo de identificacdo/diagnéstico de praticas de
trabalho (“positivas” e “negativas”) da populacao trabalhadora e metodologia(s) adotada(s)
para se reforcar as boas praticas e melhorar os aspetos menos positivos.

Estilos de vida saudaveis - processo de identificacdo/diagnéstico dos estilos de vida
(“positivos” e “negativos”) da populacdo trabalhadora (por exemplo, no ambito da
alimentacdo) e metodologia(s) adotada(s) para se reforcarem os estilos de vida mais
benéficos e evitar os estilos de vida que conduzem a situagdes adversas para a saude.

Estabelecer registos que comprovem a a¢do do SSO

E essencial estabelecer os registos que evidenciem a concretizacdo das atividades do SSO, bem como os
resultados alcangados (ex. dados/indicadores estatisticos de salde e seguranca do trabalho).

Sao de especial importancia em matéria de Saude do Trabalho os registos em matéria de:

e Aptidao dos trabalhadores (ficha de aptidao para o trabalho);

Orientagdo n° 008/2014 de 21/05/2014 12/15

Alameda D. Afonso Henriques, 45 | 1049-005 Lisboa - Portugal | Tel: +351 21 8430500 | Fax: +351 21 843 05 30 | E-mail: geral@dgs.pt | www.dgs.pt



& DGS = ORIENTACAO |

Direcao-Geral da Satide da Dire¢do-Geral da Satde

e Acompanhamento da salde do trabalhador (ficha clinica do trabalhador);

e Vacina¢do dos trabalhadores;

e Doenca profissional (modelo de participa¢ao de doenca profissional);

e Investigacdo e caracteriza¢do do acidente de trabalho e sua participacdo;

e Identificacdo e andlise dos fatores de risco profissionais dos locais de trabalho;
e Avaliacdo e gestdo do risco profissional;

e Promog¢do da saude;

e Visita/auditoria aos locais de trabalho;

e Formacdo e informacdo dos trabalhadores;

e Eleicdo do representante dos trabalhadores para a seguranca e saude do trabalho;
e Consulta dos trabalhadores;

e Estatistica de saude ocupacional;

e Legislacdo em vigor.

2.5.2. Executar

Pretende-se que na fase de execucao se implemente o que foi previamente planeado, nomeadamente o
Programa de Acdo do SSO, salvaguardando a concretizacdo de todos os registos anteriormente
referidos.

A operacionalizacdo do Programa de Acdo requerera a informacgao, formacdo e consulta dos
trabalhadores, destacando-se neste contexto o previsto legalmente, a saber:

e Disponibilizacdo de informac¢do e forma¢do quanto a aplicacdo das medidas de prevencao
necessarias (artigo 15° (3)) e no ambito dos primeiros socorros (artigo 20° (3)), que deverdo ter
em especial consideracdo o posto de trabalho e o exercicio de atividades de risco elevado pelo
trabalhador.

o Disponibilizacdo de informac¢do aos trabalhadores, quanto ao resultado da sua vigilancia de
saude (artigo 45° (3)) e no que se refere aos fatores que presumivel ou reconhecidamente
afetem(am) a saude do trabalhador (artigo 19° (3)).

e Informacdo e consulta dos representantes dos trabalhadores para a seguranca e saude (artigo
98° (3)), designadamente quanto aos dados médicos coletivos e outras informacdes técnicas
(artigo 18° (3)).

Salienta-se ainda a utilidade e necessidade de um sistema de informacao e comunica¢do no SSO
(artigo 98° (3)) que permita o adequado e expedito fluxo de informac¢do entre os profissionais deste
Servico e de outros Servicos do Centro Hospitalar/Hospital, em questdes relacionadas com as seguintes
matérias: (in)aptiddo profissional, doengas profissionais, acidentes de trabalho, absentismo,
admissao/comissdes de servico/cessacdo de atividade dos trabalhadores, alteracBes das atividades
profissionais dos trabalhadores, entre outras.

2.5.3. Verificar

Pretende-se que exista nesta fase uma confirmacao da execucao das atividades e uma monitorizagao
e avaliacdo dos resultados obtidos, pela andlise e confrontacdo entre os objetivos estabelecidos e o
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que esta planeado (resultados esperados), com o que foi realizado e alcancado (resultados reais) através
da implementacdo do Programa de Acdo do SSO. Considera-se de extrema importancia aferir a
execucdo dos registos identificados no ponto 2.5.1.5.

Salienta-se a importancia da recolha, organiza¢do e analise de elementos estatisticos no ambito da
saude e seguranca do trabalho (artigo 98° (3)), incluindo os relativos a acidentes de trabalho e doencas
profissionais, que suportem a analise em apreco.

As principais evidéncias devem vir expressas num Relatério de Atividades, incluindo a justificacao dos
desvios observados, sempre que aplicavel.

2.5.4. Atuar/Avaliar

Esta fase visa destacar os aspetos positivos alcancados nas fases anteriores, e 0os que devem ser
reforcados, assim como identificar os constrangimentos e as a¢fes que sdo necessarias adotar e
implementar no Centro Hospitalar/Hospital, numa perspetiva de melhoria continua.

Para o efeito, devera realizar-se anualmente uma reuniao, da responsabilidade do SSO e da Gestdo de
Topo do Centro Hospitalar/Hospital, que tera como principal objetivo a revisao pela Gestao de saude e
seguranca do trabalho. A ata desta reunido devera mencionar, no minimo, os seguintes elementos:

a) Principais riscos profissionais identificados e acBes implementadas que visaram minimizar as
consequéncias na saude dos trabalhadores;

b) Avaliacdes de risco profissional realizadas;

¢) Investigacdo epidemiolégica dos acidentes de trabalho e das doencas profissionais;
d) Ponto de situacdo quanto a vigilancia da salde dos trabalhadores;

e) Resultados da participacao e consulta dos trabalhadores;

f) Resultados (incluindo de eficacia) de ac¢des preventivas e corretivas implementadas, e
identificacdo de novas a¢des necessarias;

g) Cumprimento dos objetivos do SSO;
h) Recomendac¢des para “melhoria continua”.

De salientar que, as recomendac¢8es para “melhoria continua” (alinea “h") resultam de juizos de valor da
apreciacao dos elementos (entradas/“inputs”) referidos anteriormente (alineas “a” a “g"), que deverao
conduzir a decisdes (saidas/“outputs”) e ao estabelecimento de medidas preventivas, corretivas e de
melhoria. Estas medidas poderdo ter impacto ao nivel do desempenho em salde e seguranca do
trabalho, da politica de Saude Ocupacional, dos objetivos e/ou dos recursos do SSO, entre outros
aspetos. Devera ser estabelecida uma ordem de prioridade das medidas, tendo em consideracao
aspetos como a relevancia e o impacto na saude e seguranca dos trabalhadores, assim como o custo
associado.

E desejavel que a revisdo pela gestdo permita criar um novo planeamento que determinaréa o inicio do
novo ciclo de gestao, visando a promocdo de ambientes de trabalho cada vez mais seguros e saudaveis
no Centro Hospitalar/Hospital.
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2.6. Recursos financeiros

Visando o cumprimento dos objetivos de funcionamento do SSO e a boa realizacao das respetivas
atividades estabelecidas legalmente (artigo 98° (3)), deverdo existir verbas adstritas a este Servico
devidamente previstas no Or¢amento do Centro Hospitalar/Hospital, para além de eventual fundo
maneio gerido pelo SSO. De realcar, que os exames e as avaliagdes necessarias a vigilancia dos
trabalhadores sdo suportados pelo Centro Hospitalar/Hospital, sem impor aos trabalhadores quaisquer
encargos financeiros (artigo 15° (3)).

3. DEFINICOES

Para efeitos da presente Orientacdo, sdo consideradas as seguintes defini¢8es:

a) Saude Ocupacional - é o conjunto de intervencdes (médicas, de enfermagem, ergonémicas, de engenharia,
entre outras) prestadas por profissionais especializados em varios dominios cientificos, que convergem e
complementam-se, tanto em conhecimento como nas competéncias profissionais, tendo por objetivo a
prevencdo dos riscos profissionais, a protecdo e promocdo da salde dos trabalhadores, a salvaguarda da
seguranca, bem-estar, conforto e integridade dos trabalhadores e o fomento de ambientes de trabalho
saudaveis.

b) Servico de Saude Ocupacional (SSO) - por vezes também denominado de «Servico de Saude e Seguranca
do Trabalho» integra dois principais dominios: “Salde do Trabalho” e “Seguranca do Trabalho”.

c) Saude do Trabalho - dominio de atua¢do do SSO que reline um conjunto de interven¢des essencialmente
realizadas por profissionais de saide que, de forma continua e integrada, avaliam o estado de salde do
trabalhador e a sua relagdo com o contexto de trabalho visando atestar a sua aptiddo para o desempenho da
atividade profissional e suas implica¢des (na saude individual do trabalhador, na organiza¢do e nas condicdes
de trabalho), assim como propor medidas que eliminem ou controlem os riscos profissionais a que os
trabalhadores se encontram expostos, e que promovam a saude no local de trabalho e o desenvolvimento
pessoal e profissional do trabalhador.

d) Risco profissional - é a probabilidade de ocorréncia de lesdo ou efeito adverso na sadde do trabalhador e
sua gravidade, resultante da exposi¢do profissional.
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