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1 IDENTIFICA(;AO DADOS DA EMPRESA

RAZAO SOCIAL: LAR DA 3 IDADE SAMARITANOS DE AGUAS LINDAS DE GOIAS
NOME FANTASIA: LAR DA 3 IDADE SAMARITANOS DE AGUAS LINDAS DE GOIAS
CNPJ: 06.078.589/0001-27

ENDERECO: QUADRA 55 CONJ A 36

BAIRRO: Parque da Barragem Setor 08

MUNICIPIO: Aguas Lindas de Goias

UF: GO

CEP: 72910-001

GRAU DE RISCO DA EMPRESA CONFORME NR -04: 1

CODIGO E DESCRIQAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL

94.30-8/00 - Atividades de associacdes de defesa de direitos sociais

CODIGO E DESCRICAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
94.93-6-00 - Atividades de organizacdes associativas ligadas a cultura e a arte
94.99-5-00 - Atividades associativas nédo especificadas anteriormente

DATA DA ELABORACAO: 25/04/2025

DATA DA PROXIMA REVISAOQ: 25/04/2026

Pagina 3



I

PROGRAMA DE CONTROLE MEDICO E SAUDE OCUPACIONAL

2 FUNDAMENTAC}AO LEGAL DO PCMSO

As Normas Regulamentadoras, conhecidas no Brasil como NRs, regulamentam e
fornecem orientacGes sobre procedimentos obrigatorios relacionados a seguranca e saude do
trabalhador. Essas normas séo citadas no Capitulo V, Titulo Il, da Consolidacdo das Leis do
Trabalho (CLT). Foram aprovadas pela Portaria N.° 3.214, no dia 8 de junho de 1978, séo de
observancia obrigatéria por todas as empresas brasileiras regidas pela CLT e sé&o
periodicamente revisadas pelo Ministério do Trabalho e Previdéncia Social.

Sédo elaboradas e modificadas por comissoes tripartites especificas compostas por
representantes do governo, empregadores e trabalhadores.

Tem como um dos principais objetivos, a padronizacao dos procedimentos de seguranca
e saude do trabalho.

A norma regulamentadora NR-7 foi originalmente editada pela Portaria MTb n°® 3.214, de
08 de junho de 1978, sob o titulo “Exames Médicos”, de maneira a regulamentar os artigos 168
e 169 da Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT), conforme redacao 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 primeira ampla revisdo da NR-07 ocorreu com a Portaria SSST n° 24, de 29 de
dezembro de 1994, que passou a determinar a obrigatoriedade de elaboracéo e implementacéo
de um Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSQO), com o objetivo de
promocao e preservacao da saude dos trabalhadores. A partir de entdo, o acompanhamento da
saude dos trabalhadores deixou de ter o carater de iniciativas isoladas de realizacdo de exames
médicos, passando a constituir um programa planejado e integrado, que levasse em
consideracdo o0s riscos a saude dos trabalhadores existentes nos ambientes de trabalho,
especialmente aqueles identificados nas avaliacbes previstas nas demais normas
regulamentadoras. Para essa revisdo, fora constituido Grupo Técnico de Trabalho para estudar
a revisdo da NR-07, apds analise das contribuicBes recebidas de toda a comunidade, objeto da
Portaria SSST n.° 12, de 13 de outubro de 1994.

A ultima revisdo se deu pela Portaria SEPRT n.° 6.734, de 10 de marco de 2020

O PCMSO é um programa médico de atencdo a saude do trabalhador; implementado
pela empresa, visando a prevencdo de danos causados a saude por agentes agressivos
presentes nos ambientes de trabalho.

E eminentemente preventivo de controle e acompanhamento da sautde do trabalhador.

Pagina 4


https://pt.wikipedia.org/wiki/Consolida%C3%A7%C3%A3o_das_Leis_do_Trabalho
https://pt.wikipedia.org/wiki/Consolida%C3%A7%C3%A3o_das_Leis_do_Trabalho

I

PROGRAMA DE CONTROLE MEDICO E SAUDE OCUPACIONAL

3 DIRETRIZES PCMSO

O PCMSO é parte integrante do conjunto mais amplo de iniciativas da organiza¢do no
campo da saude de seus empregados, devendo estar harmonizado com o disposto nas demais
NR.

Séao diretrizes do PCMSO:

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

b) detectar possiveis exposi¢cdes excessivas a agentes nocivos ocupacionais;

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

d) subsidiar a implantagdo e o monitoramento da eficacia das medidas de prevencéo
adotadas na organizacao;

e) subsidiar analises epidemioldgicas e estatisticas sobre os agravos a saude e sua
relacdo com 0s riscos ocupacionais;

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

g) subsidiar a emisséo de notificacdes de agravos relacionados ao trabalho, de acordo
com a regulamentacao pertinente;

h) subsidiar o encaminhamento de empregados a Previdéncia Social;

i) acompanhar de forma diferenciada o empregado cujo estado de saude possa ser
especialmente afetado pelos riscos ocupacionais;

j) subsidiar a Previdéncia Social nas acdes de reabilitacdo profissional,

k) subsidiar acdes de readaptacéo profissional;

[) controlar da imunizagcao ativa dos empregados, relacionada a riscos ocupacionais,

sempre que houver recomendacao do Ministério da Saude.

4 RESPONSABILIDADES

Conforme NR-7 no item 7.4.1 compete ao EMPREGADOR:

a) garantir a elaboracao e efetiva implantacdo do PCMSO;

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

c) indicar médico do trabalho responséavel pelo PCMSO
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5 OBJETIVO DO PCMSO

Objetivando promover a preservacao da salde do conjunto dos empregados, a Norma
Regulamentadora n.° 7 (NR-7), estabelece os parametros minimos e diretrizes gerais a serem
observados na execucao do Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional — PCMSO,
restando a todos os envolvidos de sua elaboragéo a execucéo:

Instituir cultura prevencionista adequada a responsabilidade social da empresa e de
todos que a integram, intuindo a incorporacao dessa cultura as respectivas atividades econémica
e profissional;

Atuar na prevencao, rastreamento e diagnéstico precoce dos agravos a saude
relacionados ao trabalho;

Padronizar e normatizar as acdes voltadas ao Controle Médico de Saude Ocupacional;

Atuar na promocao da saude de todos os colaboradores.

O PCMSO da empresa LAR DA 3 IDADE SAMARITANOS DE AGUAS LINDAS DE

GOIAS é parte integrante de um conjunto iniciativas que visam a saude dos seus trabalhadores.

6 PLANEJAMENTO DO PCMSO

O PCMSO deve ser elaborado considerando os riscos ocupacionais identificados e
classificados pelo PGR.

Inexistindo médico do trabalho na localidade, a organizacédo pode contratar médico de
outra especialidade como responsavel pelo PCMSO.

O PCMSO deve incluir a avaliacédo do estado de saude dos empregados em atividades
criticas, como definidas nesta Norma, considerando os riscos envolvidos em cada situacdo e a
investigacdo de patologias que possam impedir o exercicio de tais atividades com seguranca.

A organizacao deve garantir que o PCMSO:

a) descreva 0s possiveis agravos a saude relacionados aos riscos ocupacionais
identificados e classificados no PGR;

b) contenha planejamento de exames médicos clinicos e complementares necessarios,
conforme os riscos ocupacionais identificados, atendendo ao determinado nos Anexos desta NR;

c) contenha os critérios de interpretacéo e planejamento das condutas relacionadas aos
achados dos exames medicos;

d) seja conhecido e atendido por todos os médicos que realizarem 0s exames médicos
ocupacionais dos empregados;

e) inclua relatério analitico sobre o desenvolvimento do programa, conforme da NR - 7

no subitem 7.6.2.
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O médico responsavel pelo PCMSO, caso observe inconsisténcias no inventario de

riscos da organizacao, deve reavalid-las em conjunto com os responséaveis pelo PGR.

7 RISCOS OCUPACIONAIS

O PCMSO deve ser elaborado considerando os riscos ocupacionais identificados e
classificados pelo PGR.

Sao considerados riscos ocupacionais, 0s agentes existentes no meio ambiente de
trabalho que, em funcdo de sua natureza, concentracdo ou intensidade, tempo e grau de
exposicao, sao capazes de causar dano a saude do trabalhador e sdo classificados em:

Agentes Fisicos: ruido, frio, calor, radiacdes (ionizantes, ndo ionizantes), umidade,
pressdes anormais;entre outros.

Agentes Quimicos: poeiras minerais, poeiras vegetais, névoas, neblina, gases, vapor,
substancias diversas, fumos metélicos, hidrocarbonetos; entre outros.

Agentes Bioldgicos: virus, bactérias, protozoarios, fungos, bacilos, parasitas,
microrganismos, animais peconhentos; entre outros.

Agentes Ergonémicos: esforco fisico, ritmo excessivo, trabalho em turnos, postura
incorreta, levantamento e transporte manual de peso, monotonia e repetitividade, jornada
prolongada, controle rigido de produtividade; entre outros.

Agentes Mecanicos/Acidentes: maquinas, equipamentos ou implementos sem

protecao, ferramentas (inadequadas/defeituosas), arranjo fisico inadequado e outras situacées.

8 EXAMES MEDICOS OCUPACIONAL

O PCMSO deve incluir a realizacdo obrigatéria dos exames médicos admissional,
periddico, de retorno ao trabalho, de mudanca de riscos ocupacionais e demissional.

Os exames meédicos compreendem exame clinico e exames complementares,
realizados de acordo com as especificacdes nas NRs.

O exame clinico deve obedecer aos prazos e a seguinte periodicidade:

| - no exame admissional: ser realizado antes que o empregado assuma suas atividades;

Il - no exame periddico: ser realizado de acordo com 0s seguintes intervalos:

a) para empregados expostos a riscos ocupacionais identificados e classificados no PGR
e para portadores de doencas crénicas que aumentem a susceptibilidade a tais riscos:

1. a cada ano ou a intervalos menores, a critério do médico responsavel,

2. de acordo com a periodicidade especificada no Anexo IV da NR-7, relativo a
empregados expostos a condi¢des hiperbaricas;

b) para os demais empregados, o exame clinico deve ser realizado a cada dois anos.
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No exame de retorno ao trabalho, o exame clinico deve ser realizado antes que o
empregado reassuma suas fung¢des, quando ausente por periodo igual ou superior a 30 (trinta)
dias por motivo de doenca 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.

No exame demissional, o exame clinico deve ser realizado em até 10 (dez) dias contados
do término do contrato, podendo ser dispensado caso o exame clinico ocupacional mais recente
tenha sido realizado ha menos de 135 (centro e trinta e cinco) dias, para as organiza¢des graus
de risco 1 e 2, e hd menos de 90 (noventa) dias, para as organizacfes graus de risco 3 e 4.

Os exames complementares laboratoriais previstos na NR7 devem ser executados por
laboratério que atenda ao disposto na RDC/Anvisa n.° 302/2005, no que se refere aos
procedimentos de coleta, acondicionamento, transporte e analise, e interpretados com base nos
critérios constantes nos Anexos da NR-7e séo obrigatorios quando:

a) o levantamento preliminar do PGR indicar a necessidade de medidas de prevencgao
imediatas;

b) houver exposi¢des ocupacionais acima dos niveis de acdo determinados na NR-09
ou se a classificacdo de riscos do PGR indicar.

O momento da coleta das amostras biologicas deve seguir o determinado nos Quadros
1l e 2doAnexoldaNR.7.

Quando a organizacgao realizar o armazenamento e o transporte das amostras, devem
ser seguidos os procedimentos recomendados pelo laboratério contratado.

Os exames previstos nos Quadros 1 e 2 do Anexo | da NR 7 devem ser realizados a
cada seis meses, podendo ser antecipados ou postergados por até 45 (quarenta e cinco) dias, a
critério do médico responsavel, mediante justificativa técnica, a fim de que os exames sejam
realizados em situacdes mais representativas da exposi¢do do empregado ao agente.

Para as atividades realizadas de forma sazonal, a periodicidade dos exames constantes
nos Quadros 1 e 2 do Anexo | NR 7 pode ser anual, desde que realizada em concomitancia com
o periodo da execucao da atividade.

Os exames previstos no Quadro 1 do Anexo | da NR 7 ndo serdo obrigatorios nos exames
admissional, de retorno ao trabalho, de mudanca de risco ocupacional e demissional.

Os empregados devem ser informados, durante o exame clinico, das razbes da
realizacdo dos exames complementares previstos na NR 7 e do significado dos resultados de
tais exames.

No exame admissional, a critério do médico responsavel, poderdo ser aceitos exames
complementares realizados nos 90 (noventa) dias anteriores, exceto quando definidos prazos

diferentes nos Anexos da NR 7.
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Podem ser realizados outros exames complementares, a critério do médico
responsavel, desde que relacionados aos riscos ocupacionais classificados no PGR e
tecnicamente justificados no PCMSO.

Para cada exame clinico ocupacional realizado, o médico emitird Atestado de Saude
Ocupacional - ASO, que deve ser comprovadamente disponibilizado ao empregado, devendo ser
fornecido em meio fisico quando solicitado.

O ASO deve conter no minimo:

a) razao social e CNPJ ou CAEPF da organizacéo;

b) nome completo do empregado, o numero de seu CPF e sua func¢éao;

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

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

e) definicdo de apto ou inapto para a funcéo do empregado;

f) o nome e nimero de registro profissional do médico responsavel pelo PCMSO, se
houver;

g) data, numero de registro profissional e assinatura do médico que realizou o exame

clinico.
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SETORES, FUNCOES E DESCRICAO DE ATIVIDADES

Setor:

Funcdes

Descrigcéo da atividade.

Cuidado

Cuidador de idosos

Higienizacdo, alimentacdo, controle e

administracdo de medicamentos aos idosos.

Limpeza

Auxiliar de servicos

gerais

Servicos de limpeza em geral e lavagem,
organizacdo, guarda e distribuicdo de

roupas.

Limpeza

Encarregada

servicos gerais

de

Coordenacéo dos servigos de limpeza geral,
higienizacéo e lavagem, organizacao, guarda

e distribuicdo de roupas.

Limpeza

Servicos gerais

Servicos de limpeza em geral e lavagem,
organizagdo, guarda e distribuicdo de

roupas.

Cuidado

Cozinheira

Organizacdo, preparo e coccao de alimentos.

Responsabilidade

tecnica

Enfermeiro

Prestam assisténcia ao paciente e/ou cliente;
coordenam,planejam acdes e auditam
servicos de enfermagem e/ou perfusdo. Os
enfermeiros implementam acbes para a
promocao da saude junto a comunidade. Os
perfusionistas realizam procedimentos de
circulacdo extracorpbérea em hospitais.
Todos os profissionais desta familia

ocupacional podem realizar pesquisa.

Conservacao

Caseiro

Manutencdo da area externa do lar (patio,
horta, canteiros e areas verdes) e conducao

de veiculo.
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10 EXAMES OCUPACIONAIS POR UNIDADE OPERACIONAL

UNIDADE OPERACIONAL: Equipe de cuidadores
SETOR FUNCOES
CUIDADO CUIDADOR DE IDOSOS
RISCOS OCUPACIONAIS PRESENTES NA ATIVIDADE CONFORME PGR DA EMPRESA
Grupo do risco Agente Nocivo Possiveis danos a saude
Microrganismos e parasitas infecto-contagiosos vivos e suas toxinas - A Doengas infecciosas e parasitérias.
Postura de pé por longos periodos Dores musculares nos membros inferiores.
Objetos cortantes e/ou perfurocortantes Lesdes, cortes e perfuragcdes.Doencas infecciosas e

parasitarias.

PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS PARA EXAMES OCUPACIONAIS (TABELA 27 ESOCIAL)
CODIGO ESOCIAL NOME OU DESCRICAO DO PROCEDIMENTO Validade | Tipos de exames ocupacionais

em meses | A P MRO RT D

0295 Avaliacéo clinica ocupacional 12 X X X X X

0693 Hemograma completo 12 X X X X X

0704 Hepatite B - HBSAC (anti-HBs) 60 X X X - -

0234 Hepatite B - HBSAG 60 X X X - -

0705 Hepatite C - Anti-HCV - IgG 60 X X X - -
Legendas A = Admissional P = Periddico MRO = Mudancga de Risco Ocupacional RT = Retorno ao Trabalho D = Demissional
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UNIDADE OPERACIONAL: Limpeza e conservacgao.

SETOR FUNCOES

LIMPEZA AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS
LIMPEZA ENCARREGADA DE SERVICOS GERAIS
LIMPEZA SERVICOS GERAIS

RISCOS OCUPACIONAIS PRESENTES NA ATIVIDADE CONFORME PGR DA EMPRESA

Grupo do risco

Agente Nocivo

Possiveis danos a salde

Produtos quimicos

Dermatite de contato, uma inflamacédo que tem como
sintomas: erupcao cutanea, coceira, vermelhid&o,
surgimento de bolhas, dor, aumento da sensibilidade

e descamacéo da pele.

Micro-organismos - virus, bactérias, parasitas, protozoarios, fungos e bacilos.

Doencas infecciosas e parasitarias.

Ergonémico

Postura de pé por longos periodos

Dores musculares.

Quedas/escorregdes

Lesdes, Luxacdo ou Tor¢des.

PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS PARA EXAMES OCUPACIONAIS (TABELA 27 ESOCIAL)

CODIGO ESOCIAL

NOME OU DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

Validade Tipos de exames ocupacionais

em meses | A P MRO RT D

0295 Avaliacao clinica ocupacional 12 X X X X X

0693 Hemograma completo 12 X X X - X
Legendas A = Admissional P = Periddico MRO = Mudancga de Risco Ocupacional RT = Retorno ao Trabalho D = Demissional
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UNIDADE OPERACIONAL: Preparo de alimetos.

SETOR FUNCOES
CUIDADO COZINHEIRA
RISCOS OCUPACIONAIS PRESENTES NA ATIVIDADE CONFORME PGR DA EMPRESA
Grupo do risco Agente Nocivo Possiveis danos a saude
Ergonémico Postura de pé por longos periodos Dores musculares nos membros inferiores.

g Objetos cortantes e/ou perfurocortantes Trauma fisico.

PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS PARA EXAMES OCUPACIONAIS (TABELA 27 ESOCIAL)

CODIGO ESOCIAL NOME OU DESCRICAO DO PROCEDIMENTO Validade | Tipos de exames ocupacionais
em meses | A P MRO RT D
0295 Avaliacéo clinica ocupacional 12 X X X X -
0584 Exame bacterioldgico de fezes (Coprocultura) 12 X X X X -
0693 Hemograma completo 12 X X X X X
0974 Parasitol6gico de fezes (EPF) 12 X X X X X
Legendas A = Admissional P = Periddico MRO = Mudancga de Risco Ocupacional RT = Retorno ao Trabalho D = Demissional
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UNIDADE OPERACIONAL: RESPONSABILIDADE TECNICA

SETOR

FUNCOES

RESPONSABILIDADE TECNICA ENFERMEIRO

RISCOS OCUPACIONAIS PRESENTES NA ATIVIDADE CONFORME PGR DA EMPRESA

Grupo do risco

Agente Nocivo Possiveis danos a saude

Microrganismos e parasitas infecto-contagiosos vivos e suas toxinas - A Doengas infecciosas e parasitérias.

Ergonémico Postura de pé por longos periodos Dores musculares nos membros inferiores.

Objetos cortantes e/ou perfurocortantes Lesdes, cortes e perfuragcdes.Doencas infecciosas e

parasitarias.

PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS PARA EXAMES OCUPACIONAIS (TABELA 27 ESOCIAL)
CODIGO ESOCIAL NOME OU DESCRICAO DO PROCEDIMENTO Validade | Tipos de exames ocupacionais

em meses | A P MRO RT D

0295 Avaliacéo clinica ocupacional 12 X X X X X

0693 Hemograma completo 12 X X X X X

0704 Hepatite B - HBSAC (anti-HBs) 60 X X X - -

0234 Hepatite B - HBSAG 60 X X X - -

0705 Hepatite C - Anti-HCV - IgG 60 X X X - -
Legendas A = Admissional P = Periddico MRO = Mudancga de Risco Ocupacional RT = Retorno ao Trabalho D = Demissional
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UNIDADE OPERACIONAL: Zeladoria

SETOR FUNCOES

CONSERVACAO CASEIRO

RISCOS OCUPACIONAIS PRESENTES NA ATIVIDADE CONFORME PGR DA EMPRESA

Grupo do risco Agente Nocivo Possiveis danos a saude

Produtos quimicos Irritacé@o da pele e aparelho respiratorio.
Postura de pé por longos periodos Dores musculares.

Quedas/escorregdes Lesdes, Luxacéo ou Torgdes.
Acidentes de Transito Traumas e 6bito

Auséncia de agente nocivo ou de atividades previstas no Anexo IV do Decreto
nocivos ou atividades | 3.048/1999.
especiais
PROCEDIMENTOS DIAGNOSTICOS PARA EXAMES OCUPACIONAIS (TABELA 27 ESOCIAL)
CODIGO ESOCIAL NOME OU DESCRIGAO DO PROCEDIMENTO Validade | Tipos de exames ocupacionais

em meses | A P MRO RT D

0296 Acuidade visual 12 X X X - -

0281 Audiometria tonal ocupacional 12 X X X - -

0295 Avaliacao clinica ocupacional 12 X X X X X

0530 Eletrocardiograma - ECG 12 X X X - -

0658 Glicemia 12 X X X - -

0693 Hemograma completo 12 X X X - -

Legendas A = Admissional P = Periddico MRO = Mudancga de Risco Ocupacional RT = Retorno ao Trabalho D = Demissional
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11  CONCLUSAO

A saude € um componente fundamental de qualidade de vida do homem, que se reflete
diretamente na sua capacidade produtiva.

Manter a saude do colaborador é do interesse da empresa, além de ser obrigacao legal
regulamentada.

Através de Exames Médicos Ocupacionais, é possivel acompanhar de perto a saude de
seus colaboradores, identificando problemas antecipadamente resultando em uma equipe mais
saudavel, mais valorizada, mais satisfeita e mais produtiva.

Com arealizacdo do PCMSO sua empresa estara cumprindo as exigéncias da legislacéo
trabalhista, através da NR-7 da Portaria 3.214/78 e do art. 168 da CLT.

12 RESPONSAVEL TECNICO PELA ELABORACAO DO PCMSO

Documento assinado digitalmente

b GABRIEL MENDES NASCIMENTO
g »! Data: 28/04/2025 13:12:36-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Gabriel Mendes Nascimento
CRM 29070 DF
Médico do Trabalho - RQE 21137

13 RESPONSAVEL PELA IMPLANTACAO DO PCMSO

LAR DA 3 IDADE SAMARITANOS DE AGUAS LINDAS DE GOIAS
CNPJ: 06.078.589/0001-27

Aguas Lindas de Goias, 25 de Abril de 2025.
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14 RELATORIO ANALITICO DO PCMSO

O médico responsavel pelo PCMSO deve elaborar relatério analitico do Programa,
anualmente, considerando a data do ultimo relatorio, contendo, no minimo:

a) o numero de exames clinicos realizados;

b) o nimero e tipos de exames complementares realizados;

C) estatistica de resultados anormais dos exames complementares, categorizados por
tipo do exame e por unidade operacional, setor ou funcéo;

d) incidéncia e prevaléncia de doencas relacionadas ao trabalho, categorizadas por
unidade operacional, setor ou funcao;

e) informacdes sobre o niumero, tipo de eventos e doencgas informadas nas CAT, emitidas
pela organizacgao, referentes a seus empregados;

f) analise comparativa em relacéo ao relatério anterior e discusséo sobre as variacdes
nos resultados.

A organizacdo deve garantir que o médico responséavel pelo PCMSO considere, na
elaboracao do relatério analitico, os dados dos prontuarios médicos a ele transferidos, se for o
caso.

Caso o médico responsavel pelo PCMSO néo tenha recebido os prontuarios médicos ou
considere as informac@es insuficientes, deve informar o ocorrido no relatério analitico.

O relatério analitico deve ser apresentado e discutido com 0s responsaveis por
seguranca e saude no trabalho da organizacéo, incluindo a CIPA, quando existente, para que as
medidas de prevencao necessarias sejam adotadas na organizacgao.

As organizacfes de graus de risco 1 e 2 com até 25 (vinte e cinco) empregados e as
organizacfes de graus de risco 3 e 4 com até 10 (dez) empregados podem elaborar relatorio
analitico apenas com as informagdes solicitadas nas alineas “a” e “b” da NR-07 subitem 7.6.2.

O relatdrio analitico ndo sera exigido para:

a) Microempreendedores Individuais - MEI;

b) ME e EPP dispensadas da elaboracdo do PCMSO.
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15 CRONOGRAMA DE IMPLANTACAO DO PCMSO

Acdes realizadas.

Andlise dos riscos a saude dos trabalhadores. Avaliacdo qualitativa e/ou, quantitativa dos riscos ambientais a

gue se encontra exposta a saude dos trabalhadores. Documento base (PGR)

Elaboracdo ou revisdo do documento base do PCMSO. Adequacdes as disposicbes da NR-7 e demais
pertinentes. Analises criteriosas dos fatores de risco ou agentes nocivos incidentes sobre as atividades e a
saude dos trabalhadores.

Realizacdo dos Exames médicos de Saude Ocupacional podendo ser: admissional, peridédico, mudanca de

riscos ocupacionais, retorno ao trabalho e Demissional.

Elaboracéo do e relatério analitico anual do PCMSO conforme NR-07.
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