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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo principal propor a modernizacdo do Gerenciador de
Saude do Trabalhador - GST, visando a melhoria do fluxo do processo de atendimento dos
exames ocupacionais do Nucleo de Saude do trabalhador - Nust/CST/Cogepe/Fiocruz. O
desenvolvimento deste trabalho se deu por meio da identificacdo e analise dos gargalos no
processo de trabalho diério do nicleo. Como proposta metodoldgica foi utilizada uma técnica
chamada de Brown Paper, que permite fazer o mapeamento das cinco atividades relacionadas
aos fluxos de dados que gerenciam 0s exames ocupacionais, descrevendo assim 0S pontos
criticos para futuras solugfes. Os resultados encontrados apontam para uma necessaria e
urgente modernizacdo da ferramenta ja existente intitulada de: Gerenciador da Salde do
Trabalhador - “GST”, juntamente com algumas sugestoes para o melhoramento do processo
dos exames ocupacionais, servindo assim para ser um futuro facilitador e norteador em todo o
servico da secretaria do Nust. A importancia deste tema se expressa pela relevancia da Salde
do Trabalhador, campo em constante construcdo, para a atencdo e cuidado da Fiocruz com

todos os seus trabalhadores.

PALAVRAS-CHAVE: Exame Ocupacional, Fluxos, GST, Mapeamento, Nust.
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INTRODUCAO

“Se quisermos fazer uso integral de toda a informagdo gerada por uma organizacdo, nossas perspectivas e
nossas agoes precisam mudar drasticamente”. (Davenport, Thomas H. 1998, p.120)

E amplamente reconhecido o papel central da informag&o para o sucesso das acdes de
salde do trabalhador no Programa Fiocruz Saudavel, dado o papel integrador de atores e
processos, com potencial de produzir um quadro elucidativo do perfil de salde dos
trabalhadores, proporcionando a orientacdo de estratégias de promocao de saude e conferindo
transparéncia e credibilidade ao Programa. De fato, no modelo integrado proposto pela
Fundacao, tem como um de seus principios “a sistematiza¢ao das informagdes (sic) visando a
comunicacdo e gestdo fundamentada em avaliacOes técnicas para adequacdes permanentes e
sistematicas do modelo.” (Fiocruz. Sistema Integral de Saude do Trabalhador (SIST). Rio de

Janeiro: Fundacdo Oswaldo Cruz; 2007).

Este trabalho se debrucou sobre os fluxos de dados que fundamentam a organizagéo do
sistema de gestdo do Nucleo de Saude do Trabalhador, da Coordenacdo de Saude do
Trabalhador, da Coordenacdo Geral de Pessoas, da Fundagdo Oswaldo Cruz -
Nust/CST/Cogepe/Fiocruz, o Gerenciador de Salde do Trabalhador - GST, dispositivo
tecnoldgico central que deveria acolher e sintetizar os dados oriundos dos diferentes registros
das atividades relacionadas ao Programa, aqueles produzidos, recebidos e encaminhados pelo
Nust para seus clientes internos e externos, seja: no registro do atendimento médico, no
simples preenchimento manuscrito ou digitacdo de formularios ou até mesmo na devolutiva
dos relatérios finais para as unidades técnico-cientificas da Fiocruz que participaram do

processo dos exames ocupacionais em saude.

Trata-se, portanto, de um projeto situado no &mbito de estratégias para mapeamento de
processos. A gestdo e otimizacdo de processos € um conjunto de ferramentas e acfes que
potencializam os recursos humanos, materiais, tecnolégicos e de infraestrutura utilizados por
uma organizacdo. O objetivo é promover o funcionamento adequado desta estrutura para que
se possam atingir os objetivos de planejamento, eliminando aquilo que for inadequado e

incrementando aquilo que for adequado.



A importdncia do mapeamento de processos € similar ao conhecimento do
funcionamento da empresa de forma realista. E uma ferramenta gerencial analitica de
comunicacgdo, que tem a intencdo de ajudar a melhorar 0s processos existentes ou de implantar
uma nova estrutura voltada para processos. A sua andlise estruturada permite, dentre outros
pontos, a reducdo nas falhas de integracdo entre sistemas e a melhora do desempenho da
organizacdo, além de ser uma abordagem potente para possibilitar o melhor entendimento dos
processos atuais e eliminar ou simplificar aqueles que necessitam de mudancgas. (Kwami

Samora Alfama Correia e Dagoberto Alves de Almeida, 2002).

Para otimizar processos é fundamental utilizar ferramentas apropriadas para agilizar e
garantir o sucesso do trabalho. A técnica do Brown Paper é uma representacéo ilustrada de um
processo, que detalha as entradas, fases e interfaces, pontos de decisdo e fontes de informacéo,
e propbe oferecer uma visdo instantanea, uma figura ou fotografia real do processo
(MOULTRIE, 2007).

Lancou-se mao dessa técnica para produzir o desenho do fluxo de atividades das cinco
principais tarefas que envolvem o atendimento médico referente & salde ocupacional de
servidores, bolsistas e estagiarios, desenvolvidas pela secretaria do Nust/CST/Cogepe, € que

precisamos que seja integrado dentro do GST.

Este mapeamento servira de um norteador inteligivel, para que haja uma interface entre
as bases de dados dos sistemas ja disponiveis (Gerenciador de Saude do Trabalhador - GST e
Sistema de Gestdo Ambiental - SGA). Como resultado preliminar da aplicacdo dessa técnica,
espera-se identificar acdes que podem ser empreendidas para aprimorar a gestdo da saude do

trabalhador desta instituicéo.

No texto que se segue, sdo discutidos os seguintes pontos. Na justificativa, é
apresentado uma descricdo sumarizada do campo teorico da saude do trabalhador e como essa

estratégia esta institucionalizada na Fiocruz, especialmente no ambito do Nust. O Referencial



Tedrico situa a importancia dos processos de gestdo de informacao na organizacdo, e como a
modelagem de processos é uma ferramenta e um passo importante nesse alcance. Seguem-se
0s Objetivos do presente projeto e as etapas que devem ser cumpridas para o alcance dos
mesmos. No subitem Consideragdes Finais sdo apresentadas algumas sugestGes prévias em
prol da melhoria da gestdo da informacdo no Nust, tomando como base um exercicio
preliminar com a técnica Brown Paper realizada, cujos arquivos sdo apresentados no Anexo. O

Cronograma e o Orcamento do projeto sdo apresentados nos itens finais.



JUSTIFICATIVA

O movimento de saude do trabalhador no Brasil vincula o direito e a defesa dos
direitos trabalhistas, com o foco na

“[...] defesa do direito ao trabalho digno e saudavel; a participagdo

dos trabalhadores nas propostas de politicas e decisGes sobre a

organizacgéo e gestao dos processos produtivos e a busca da garantia

de atencdo integral a salde do trabalhador através de acdes de
promogdo, assisténcia e vigilancia” (COSTA, 2009, p. 8).

Vale ressaltar que a¢fes em conjunto com as instituicdes, principalmente a Fiocruz,
foco do estudo proposto no projeto, tem como funcdo estabelecer relacGes e parcerias com
esferas como: representacGes sindicais, universidades, instituicdes publicas, profissionais de

saude, técnicos.

A Fiocruz desenvolve programas e iniciativas em prol dos direitos da saude dos

trabalhadores, como € o caso do Programa Institucional Fiocruz Saudavel.

Questionamentos acerca da intervencdo da componente salde, nos direitos do
trabalhador, estdo alicercados no didlogo no campo da saude e do trabalho, alertando para a

importancia dos direitos a uma vida com qualidade (COSTA, 2009).

O corpo produtivo é descoberto e a concepcdo de salude e doenga, com suas causas,
ganha outras definigdes. Assim, “[...] o sistema capitalista de produgcdo demandou o
surgimento de véarias abordagens no campo da saude como modo de amparo social ao

trabalhador através das relagdes de trabalho e satde” (PINHEIRO, 2009, p. 6).

A realizacdo de praticas em especial das representacOes sindicais foram pontos
fundamentais para viabilizar as praticas na area da saude. O relato das experiéncias em saude e

o0 atual cenério de pesquisas e estudos adotavam principios e diretrizes incorporadas pelo SUS.
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O trabalhador para se proteger de acidentes e problemas pode contar com o cuidado e
acesso a seus direitos a saude do trabalhador. A orientacdo legal permite com os avangos,

identificar as causas e isolar riscos das doencas.

Diante disso, “[...] no pos-guerra, 0 contexto de democratizagdo do mundo e do
fortalecimento do movimento sindical passa a significar uma pressdo para melhores condi¢des
de trabalho” (PEREIRA, 2009, p. 7).

A doenca nao € um fendémeno individual e sim coletivo e 0s movimentos sociais tém

como uma de suas missdes basicas 0 combate as mazelas e a garantia dos direitos trabalhistas.

Os movimentos sociais no campo da saude do trabalhador se intensificam apds a
realizacdo da 22 Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador, em marco de 1994, que
mobilizaram e reuniram diversos atores, setores governamentais e representacdes sindicais em

torno do tema: “Construindo uma politica de satide do trabalhador” Costa (2009, p.9).

Na 3? Conferéncia Nacional de Salde do Trabalhador, realizada em
dezembro de 2005, a questdo do controle social adquiriu papel
fundamental, pois constituiu um dos trés eixos temdticos que
nortearam as discussoes, na proposta de: “Como efetivar e ampliar o
controle social em saude do trabalhador?” (COSTA, 2009, p.8).

Essas conferéncias tiveram importancia forma de comunicacdo e acesso aos direitos e
participacdo da populacdo na gestdo publica. Esse reconhecimento dessas instancias na
formulagdo e avaliacéo das politicas integra as resisténcias institucionais no sentido na luta das

politicas nacionais.

A saude do trabalhador e suas praticas na relacdo trabalho encontram problemas que se
referem & relagdo saude e a direitos, na atencéo a salde dos mesmos. “O impacto dos direitos
na salde na rede publica e a ampliacdo de direitos desconsidera as orientacGes para criar
Servicos Especializados de Seguranca e Medicina do Trabalho” (PEREIRA, 2009, p. 8).

11



Do ponto de vista legal, a saiude do trabalhador passa a ter nova
definicdo e novo delineamento institucional a partir da promulgacdo
da nova Constituicdo Federal de 1988 e com a instituicdo do Sistema
Unico de Salde (SUS) e sua incorporacdo enquanto &area de
competéncia propria da saide (COSTA, 2009, p. 9).

Como resultado essas iniciativas marcam a participagdo dos movimentos sociais,

iniciando modificacBes em relagdo a atencdo integral a satide do trabalhador.

As taticas de atuacdo por parte dos trabalhadores estdo efetivamente relacionadas ao
seu grau de organizagdo, a sua capacidade de luta e de defini¢do de prioridades, “[...] além da
possibilidade da articulacdo com outros segmentos da sociedade envolvidos como instituicées
de pesquisa e 6rgdos governamentais responsaveis por estas questdes” (COSTA, 2009, p. 10).
Segundo a mesma autoria, caracteristicas marcantes desse movimento tem como peca chave a
participacdo de representacOes sindicais, buscando estratégias de didlogo e novas formas
negociacdo entre os setores. Realizar mudanca das condigdes de trabalho estd diretamente

relacionado as pressdes dos trabalhadores com o0 comprometimento das instituicoes.

As intervencOes e experiéncias vivenciadas pelos trabalhadores no campo da saude
foram fundamentais na satde publica, permitindo a organizacao e estruturacdo dos servicos de
atencdo a salde dos trabalhadores. A politica na protecdo a salde dos trabalhadores na rede da
salde publica espalhou-se por varios estados originando os Servicos de Saude do Trabalhador,
que foram institucionalizados incorporando agdes de assisténcia e vigilancia a saude dos
trabalhadores (COSTA, 2009).

Acdes de Saude, Ambiente e Trabalho na Fiocruz tiveram por base promover a
consciéncia da relacdo entre saude e ambiente. Os desafios institucionais que o programa
Fiocruz Saudavel, foi pioneiro na intervencdo na promocéao da saude da populacdo brasileira.
As praticas construidas e permeadas no programa conversam com a disseminacdo do conceito
de salde e ambiente no processo de desenvolvimento e nas préaticas de trabalho na Fiocruz.

“O programa propOe a integracao entre salde e ambiente nas varias
unidades que compdem a instituicdo, tornando-as um laboratério de
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praticas que venham a se desenvolver de modo a conjugar
interdisciplinarmente as 4reas de Salde do Trabalhador,
Biosseguranca, Saneamento e Ecologia” (PEREIRA, 2009, p.22).

Exemplificar movimentos de sociais com o foco na saide no Brasil representa uma
seara bem complexa. Na Fiocruz ¢ possivel unificar essas discussdes no programa “Fiocruz
Saudavel que é constituido por trés componentes que se articulam: Biosseguranca, Gestdo
Ambiental e Satde do Trabalhador”.

“Tais campos, tratados como objetos de agdo exigem uma articulagdo
interdisciplinar ampla entre métodos e atores, pois a relacdo entre
processo de trabalho, salde e meio ambiente agrega aspectos e

mediadores sociais, tecnologicos e epidemiologicos” (PEREIRA,
2009, p. 24).

Esse Programa seguiu um escopo de saneamento, e objetivava a criacdo de barreiras a
serem interpostas entre 0s residuos dos processos produtivos da Instituicdo e os componentes
ambientais, em particular os recursos hidricos do entorno do campus (COSTA, 2009). Um

breve histérico da instituicéo é apresentado a seguir.

Breve historico da Fiocruz

A Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz) é uma institui¢do publica de referéncia em saude,
possui: 5.137 servidores publicos ativos, 34 servidores publicos cedidos, 17 servidores
publicos celetistas e celetistas anistiados, 28 servidores publicos cedidos SUS/lei 8.270, 18
servidores publicos nomeados para cargo em comissao, 02 servidores publicos requisitados,
6.380 terceirizados, (informacdes retiradas de acordo com o resumo do indicador de forca de
trabalho 08/2017), totalizando 11.616 trabalhadores, além de um grande volume de bolsistas e

estagiarios que ndo foram contemplados neste indicador.

A Coordenacdo de Saude do Trabalhador (CST) foi criada em 1996, com a finalidade
de melhorar as condigdes de saude e seguranca dos trabalhadores, esta ligada a Coordenagédo
Geral de Gestdo de Pessoas (Cogepe), 6rgdo da Presidéncia, criada em 1992 é uma unidade
técnico-administrativa responsavel por efetivar a politica institucional de satde do servidor de

acordo com as diretrizes nacionais e tém como objetivo gerenciar acdes e politicas gerais de
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gestdo do trabalho, bem como planejar, coordenar, supervisionar e executar as atividades
relativas aos processos de avaliacdo de desempenho; selecéo, e desenvolvimento de pessoal;
classificacdo de cargos e salarios; aposentadorias e pensdes; beneficios; cadastro; pagamento e
controle de pessoal; politica de atencédo a saude do trabalhador da Fiocruz e das suas condigdes
de trabalho; e informacdes gerenciais na area de recursos humanos, além de fornecer servico

de creche e educacéo infantil.

O Nucleo de Saude do Trabalhador - Nust desenvolve prioritariamente agdes de
prevencdo e promocao a salde, através de atividades educativas e do atendimento em casos de
agravos relacionados ao trabalho, possuindo assim carater de vigilancia, e ndo exclusivamente
um servico de pronto-atendimento dentro do campus. Possuimos em nosso nucleo profissional
as seguintes areas: Médica, Enfermagem, Psicologia, Servigo Social, Ergonomia, Nutricdo,
Arquivo médico, Gestdo e Secretaria. A saude do trabalhador comple as éareas de
conhecimento e de préatica, com a finalidade de abranger as relagcdes entre trabalho e a saude
dos trabalhadores interferindo em assuntos relacionados a ocorréncia ou agravos, com

destague na vigilancia, tendo em vista a promocéo e a protecéo da saude do trabalhador.

O Nust possui uma equipe multiprofissional com: médicos do trabalho, enfermeira do
trabalho, técnicos de enfermagem, assistentes sociais, fisioterapeutas, e proporciona um
atendimento com caracteristicas muito proprias, tendo como uma de suas atribuicdes a
realizacdo do exame ocupacional, exigindo o méaximo de desempenho dos profissionais
envolvidos dentro do processo produtivo, com conhecimento técnico referente as condi¢des do
trabalho que é exercido. A salde ocupacional demostra transparéncia e cuidado em relacdo ao
seu colaborador, pois este € o bem mais valioso de qualquer organizagdo seja publica ou
privada. Apos participar deste processo o funcionario se torna mais produtivo e motivado, a
partir do momento em que se sente acolhido e cuidado pelo seu empregador. Alem de permitir
a empresa diagnosticar com antecedéncia doencas graves e 0 possivel afastamento de
funcionarios. Abaixo  sdo listadas a  misséo e visdo do Nust:

(http://www.direh.fiocruz.br/?i=saude_do_trabalhador&p=conhe%C3%A7a_a cst).
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Missdo do Nust:

“Assegurar as melhorias das condigdes de trabalho e de saude dos trabalhadores da
Fiocruz, mediante a formulagdo de politicas, estratégias e a¢fes de vigilancia dos ambientes e
processos de trabalho, de promocdo e atencdo a saude, em conformidade com a politica

institucional”.

Visao do Nust:

“Ser reconhecida pela comunidade Fiocruz como referéncia na formula¢do e na
implementacdo das politicas e na atencdo a saude do trabalhador, pautado nas premissas da

saude coletiva”.

Servicos de Recursos Humanos (SRH) ou Servigo de Gestao do Trabalho (SGT)

Os Servigos de Recursos Humanos (SRH) ou Servico de Gestdo do Trabalho (SGT)
das unidades recebem previamente do Nust uma planilha em branco com a solicitacdo das
informacdes dos servidores, apos estes encaminham para 0 Nust a mesma preenchida com as
informac@es dos servidores lotados naquela unidade especifica, para que sejam confeccionadas
as requisicdes de exames medicos de acordo com a idade e sexo de cada servidor, estas
requisicdes de exames serdo entregues a eles no ato da consulta médica para o

desmembramento do exame ocupacional em salde.

Abaixo segue um diagrama de demandas para melhor entendimento. O desenho da
figura 01 evidencia o fluxo do que é demandado ao Nust pelos SGT's das unidades e das
regionais da Fiocruz em relagcdo aos processos dos exames ocupacionais em salde e para que
todo este trabalho seja realizado o Nust conta com sua gestdo que ¢ divida em trés “bragos”

sdo eles:
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1. Administrativo: Staff, Secretaria do Nust e 0 Apoio (Recepcdo e Portaria,

Logistica (transporte de pacientes) e a Infraestrutura (limpeza e higienizacéo do
local)).

2. Colaboracéo entre departamentos: Arquivo/Cogepe (Local de guarda dos
prontudrios médicos), Nass/CST/Cogepe (Nucleo responsavel pela confeccéo
dos relatorios para a devolutiva as unidades da Fiocruz) e a Fiosaude (parceiro

para a realizacdo dos exames periddicos dos servidores).

3. Atendimento: Assisténcia (Médicos, Enfermeiros, Atendimento Nutricional,
Atendimento com Servico Social, Atendimento Psicoldgico, Atendimento

Ergondmico e Farmacéutico e a Infraestrutura (limpeza e higienizacdo do
local)).
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Figura 1 - Diagrama do fluxo das demandas ao Nust oriundas dos SGTs das Unidades da Fiocruz
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Figura 2 - Diagrama demandas internas a Secretaria 0 Nust.
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Fonte: Elaboragéo prépria (2017)

O desenho da figura 02 mostra como a secretaria do Nust é demanda internamente
pelos setores do Nust, e ela utiliza tecnologia arcaica para atender estes setores. Tudo €
feito de forma manual, através do pacote Microsoft Office Word (.doc), Excel (.xls),
Access (.mdb) e Adobe (.pdf) para “tentar” agilizar o servigo diario. Ndo possuimos
nenhum tipo de sistema de informacdo para a manipulacdo e tratamento dos dados que

atenda a real necessidade do setor.

A informacdo é uma necessidade humana, e ndo possuir uma gestdo sobre esta
informacdo resulta em varios problemas para a tomada de decisdo. Verificamos pontos
muito delicados na gestdo da informacdo do Nust, ha muita dificuldade gerencial para a
obtencdo e manipulacdo da informacdo da maneira adequada para o atendimento das

demandas dos trabalhadores.

Gerenciador de Saude do Trabalhador — GST

Em 05/2009 o Nust “ganhou” uma preciosa ferramenta de trabalho que visava
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aperfeicoar o atendimento a comunidade Fiocruz, chamada de Gerenciador de Saude do
Trabalhador — GST. Foi criado com o intuito de facilitar o trabalho, aumentar a
produtividade e reduzir as probabilidades de erro para os levantamentos estatisticos.
Havendo a possibilidade de impressdo do prontuério e da folha de atendimento diretamente
na sala de atendimento, evitando, que se mobilizassem trabalhadores de outros setores,
contando ainda com a geracdo automatica de relatorios, obtendo a fidedignidade dos dados
e a modernizacédo do servigo, ja que antes era tudo preenchido a méo, trazendo assim maior

agilidade na apuragao das informagdes.

O desenvolvimento deste novo sistema foi o resultado de uma parceria entre a
equipe de informética e a comunicacdo da Direh hoje Cogepe, com o antigo Nist hoje Nust;
foram apenas 06 meses para desenvolvimento deste produto em sua versao final, e ele ja
passou automaticamente para a fase de “produgdo dos dados”. Passou por constantes
atualizacBes e correcdes de erros, que s6 podiam ser verificadas conforme a utilizagédo
diéria dos usuérios, fase esta que durou apenas 02 meses. Houve a promessa de que seriam
adicionados mais dois modulos em conjunto no GST: chamados de “Coletivos” e
“Periodicos”, tornando assim, o0 sistema completo para o atendimento. Posteriormente foi
criado o Guia de Admissdo e Integracdo de Servidores da Fiocruz — GAIS para atender a
demanda emergencial do exame admissional dos novos servidores concursados, sendo
desenvolvido pela CGTI, que até hoje atende especialmente no que se refere a construgédo
da agenda dos admissionais, porém sem efetividade e exatiddo nas informagdes que sdo

geradas.

Na opinido das recepcionistas da €época: “O sistema ainda precisava de pequenos
ajustes, mas alguns avan¢os ja haviam mudado a rotina de trabalho, porém ainda era
preciso recorrer ao sistema antigo para buscar informag6es”. Na época a principal melhoria
que o GST trouxe para a recepcao foi & possibilidade da impresséo do formulério (ficha) de

pronto atendimento, que antes era preenchida a méo, acelerando assim o servico.

Decorrido aproximadamente oito anos, o que se verifica € que a ferramenta nao
sofreu as atualizaches necessarias, e nem obteve o0 desenvolvimento tecnoldgico

imprescindivel o qual o desenho inicial apontava.
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De acordo com Wainer

“A baixa qualidade e produtividade no desenvolvimento de
software tem duas consequéncias. A primeira é que 0s projetos
sdo cancelados e seus custos tém que ser absorvidos pelas
empresas. A outra consequéncia é que mesmo quando 0s projetos
se completam a termo, os produtos gerados, isto é, o software nédo

¢ de boa qualidade e precisa sofrer manutengdo constante.”
(WAINER, 2003, p. 43).

“Mas a tecnologia ndo pode ser identificada como uma
mercadoria, pois €& de dificil transferéncia, encontrando-se
condicionada &s decisGes politicas e institucionais, e ndo apenas as
decisdes dos agentes econdmicos.” (WAINER, 2003, p. 126).

O GST foi criado como uma proposta inovadora para melhoria do atendimento do
Nust, conforme ja mencionado no histdrico acima, contudo sobre este sistema “inovador”,
temos algumas consideracGes a fazer e também explicaremos o porqué desta problemética

crbnica paradoxal existente entre a utilizacdo desta ferramenta no servico diario do Nust.

O que se constata diariamente € que a nossa demanda ndo foi atendida em sua
totalidade, e ndo houve evidéncia alguma do aumento de produtividade para 0s processos
de trabalho, ficando assim a qualidade de nosso servico muitas vezes limitada por estas

questoes.

Verificamos que o Nust, precisa de uma urgente otimizagdo em seus processos de
trabalho, sendo essencial que toda informagdo consumida, produzida e disseminada por ele
para outras unidades da Fiocruz e para as regionais, que estas possam circular com

exatidao, rapidez e clareza sem distor¢des ou ruidos.

Precisamos de sistema informatizado com a “nossa cara”, que este possa ser capaz
de contemplar a singularidade enquanto Nucleo de Salde, viabilizando melhoria do
servigo, ndo apenas aos Usuarios, mais tambem para o capital humano, pois estes fazem a
engrenagem dessa grande maquina funcionar todos dos dias. Nenhuma informacéo para

originar resultado/produto tera valor, se esta ndo for empregada da maneira correta.
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“Antes de conhecer qualquer tarefa, temos de aprender a fazer a
pergunta: “De que tipo de informacdo necessito, sob que forma e
quando™? (......) “A quem devo que tipo de informagdo”? Quando e
onde?” (Peter Drucker).

Podemos observar que esta frase do texto de Peter Druker esta interagindo
harmoniosamente, como a linha de nosso projeto de pesquisa. Para criar uma melhor
solucdo ou uma inovacao tecnoldgica, € necessario que seja feita uma analise prévia do
levantamento real das necessidades dos envolvidos, tendo uma arquitetura flexivel, para
resolucdo de problemas futuros e a acomodacdo de novas necessidades sem que haja a
necessidade, de se fazer outro “projeto” para suprir a necessidade que ndo foram
contempladas no anterior.

N&o ha possibilidade de desenvolver qualquer sistema de
informacdo (informatica) sem que haja uma andlise dos
procedimentos, estruturacdo e manualizagdo dos processos.
Equipamentos, brinquedos e muitos outros utensilios que sdo
utilizados em casa, todos possuem manuais e outros mecanismos

de comunicacdo para que 0 uso atinja seus objetivos. (Marques,
Cicero P. 119)

De acordo com a frase acima, evidenciamos a importancia da proposta de
modernizacdo do GST enquanto ferramenta disponivel, visando a obtencdo de resultados
mais aprimorados, com continuo aperfeicoamento nos processos de trabalho, promovendo
assim a interacdo e a integracdo entre as equipes do Nust, melhorando o0 acesso a
informacdo, através da verificacdo dos pontos criticos das atividades envolvidas e pela

autoria em conjunto com as equipes de trabalho.

A vivéncia cotidiana, como analista, possibilitou a presente autora tecer alguns
comentarios sobre algumas dificuldades encontradas no dia-a-dia para o desempenho das

atividades:

1. O sistema apresenta indicios de problemas no fluxo de dados, pois é efetuado
através da entrada pela Recepcdo do Nust, onde a coleta de dados permite a
insercdo ao sistema GST — permissdo para a criagcdo de dados duplicados, uma vez
que o sistema ndo alerta por registros duplos do CPF, gerando registros duplicados
com vérios langcamentos diferenciados — o langamento de registros para cadastro
pessoais/profissional e registro histdrico de entrada no atendimento.
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N&o ha fidedignidade dos dados, pois ndo existe a possibilidade de alteracdo ou

incluséo no registro do paciente, gerando assim a duplicata no registro.

. A base de dados do GST néo é integrada com o SGA mddulo Recursos Humanos,
por isso, se tém muita dificuldade para a obtencdo dos dados dos servidores para a
confeccdo das requisicdes de exames, quando os dados ndo vém do SGT da

unidade.

Dificuldades de navegacdo dos dados em tempo real. Quando repassamos o0s dados
dos locais credenciados para a realizagcdo dos exames pelo servidor, muitas vezes 0s
laboratdrios encerram o credenciamento e existe uma demora na formalizacdo com

o0 Nust, o que dificulta que o informe chegue a tempo ao servidor.

Ha registro de dificuldades quanto a questdo de administracdo de tempo/recursos e
gastos com fluxo do atendimento ao servidor e impressao de exames. Temos muitos

problemas quanto ao atendimento, além do basico que é o cadastramento.

Nunca houve a criacdo de mddulos abrangentes para cada usuério com sistema de
permissdo interligado, contemplando cada particularidade com integracdo das

informagdes.

Os procedimentos gerados na entrada do sistema sdo limitados a gama de servicos
ofertados pelo atendimento no Nust. Existe um desafio para reduzir o tempo do
processamento gasto e problemas para a identificacdo exata sobre quais tarefas
consomem mais tempo para que dessa forma se possa trabalhar atacando esse ponto

inicial.

No caso do GST, ndo houve aumento de produtividade e nem reducdo de
probabilidades de erro nos levantamentos estatisticos, porque ele ndo conta com

geracdo automatica de relatorios.
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9.

10.

11.

12.

13.

No caso do GAIS, ele atende parcialmente o admissional dos servidores, faltam
informacdes a respeito deste programa e quando geram relatorios os dados ndo séo

precisos, muito conflitantes do real langado e controlado pela secretaria do Nust.

Existe a opcdo telegrama no GAIS, s6 que o sistema ndo tem a opcao fazer
telegrama automatico, tudo é feito em Excel e apds necessita-se enviar um e-mail

para o correio para que seja feito a confecgéo e envio do mesmo ao servidor.

No caso da agenda do GAIS a secretaria do Nust, precisa criar 0s eventos para que

aparecam na agenda, caso contrario nada aparece.

Os dados para os relatérios sdo produzidos a partir de fichas de papel, de forma
manuscrita pelos médicos, enfermagem, servico social, psicologia e recepcao. Logo
apos, estas sdo encaminhadas ao arquivo e posteriormente enviadas a secretaria do
Nust para a digitacdo desses dados, e depois, Estes sdo encaminhados por e-mail ou
por pendrive ao Nass/CST/Cogepe para a geracdo de relatério, devido o e-mail
institucional ndo ter suporte para a anexacgdo, (indicando virus ou arquivo
malicioso) dos boletins de producdo das equipes por causa do formato do arquivo

ser em acess extensao (.mdb) e os formulérios sdo devolvidos ao arquivo.

O nucleo atravessa dificuldades no processo de leitura dos dados como principal
problema e para tratamento e processamento da informagdo com maior rapidez. E
necessaria a utilizacdo de ferramentas para coleta de dados a fim de alcancar melhor
desempenho de todo o sistema e a eficiéncia do processamento dos dados com alta
produtividade. Utilizamos atualmente os aplicativos Microsoft Office. Conforme ja
mencionamos anteriormente, cada setor tem seu formulério / ficha prépria e cada
uma dessas é confeccionada na secretaria do Nust, de forma manual, utilizando o
pacote Microsoft Office (Word (. doc), Excel (. xIs), Access (.mdb) e Adobe (.pdf)
para “tentar” agilizar o servico, s6 que mesmo assim nao ¢ feito da maneira mais
correta e padronizada sendo uma forma menos eficaz, ndo houve e nem ha
modernizacdo no servi¢co. Devido a falta de atualizacdo do sistema, néo

conseguimos executar nosso trabalho com padréo de exceléncia, pois cada equipe
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do Nust tem seus formularios proprios para atendimento, conforme mostra a figura

abaixo.

RECEPCAO ENFERMAGEM
NUTRICAO MEDICOS

ERGONOMIA PSICOSSOCIAL

Fonte: Elaboragéo prépria (2017)

14. H& uma redundancia de registros salvos na rede Fiocruz, pois, apds o recebimento
dos dados de todas as unidades Campus e Regional em Planilha Excel estes séo
salvos na rede e ap0s isso, sdo retirados os dados e repassados a Planilha de
Controle do Periodico em formato Excel para juncdo de todas as unidades em

Exame no periodo atual.

15. A secretaria utiliza o recurso da Mala Direta de Formularios do Word para
preparacdo do kit por unidade e salva os dados na rede. Contudo existe uma
dificuldade quanto a questdo de administracdo de tempo/recursos gastos. Ha
dificuldade para realizacdo da Mala Direta é necessario salvar uma Planilha com os
dados da unidade e para controle do Exame é necessario repassar as mesmas
informac@es para outra Planilha. Os registros adicionados posteriormente devem ser
salvos por duas vezes na rede nas duas planilhas salvas. Depois de feita a mala e
salva na rede, os dados sdo acessados em torno de 18 vezes diariamente para
impressdo das guias de cada servidor presente a fim de evitar impressoes

desnecessarias. Porém, os dados estdo salvos em rede.

16. Existem registros de demora no tempo de acesso e risco de problemas no acesso a
rede impossibilitando o acesso aos dados e risco a ameaca de terceiros. Ha
dificuldade quanto ao processo de Seguranca da Informacdo, a agenda para
marcacOes de Exames Ocupacionais é disponibilizada em Rede e construida em
formato Excel, com isso, A Rede Fiocruz é uma infraestrutura de comunicagdo que

interliga as redes de dados das Unidades e departamentos no campus de
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17.

18.

19.

20.

Manguinhos, porém fica sujeita a ameaca de virus ou falta de gerenciamento de

espaco.

Ha a necessidade constante de realizacdo de Backup devido a ocorréncia, no
passado, de um incéndio no servidor por superaquecimento, onde todos os dados
gravados no HD foram perdidos. Dificuldades no gerenciamento de espacgo na rede
Fiocruz. Modo de sistema vulnerével podendo representar a possibilidades de ponto
de ataque de terceiros. Dessa forma, fica claro a garantia de Seguranca da
Informacdo e a protecdo a determinados dados, com a intengdo de preservar seus
respectivos valores Fiocruz. A instituicdo deve prezar pela garantia da precisédo e
confiabilidade = dos  dados processados  observados  os  valores:

Confidencialidade, Integridade e Disponibilidade.

Sempre ha a necessidade de recorrer a outros setores, ja que tudo é preenchido de
forma manual, o que nos gera um grande desconforto, pois tira a agilidade e o sigilo
na apuracdo das informacdes que serdo repassadas futuramente. O sistema nao é
completo nem preciso para 0 nosso tipo de servigo e atendimento aos nossos

usuarios, ele precisa de grandes ajustes e avancos para mudar a rotina de trabalho.

N&o ha possibilidade de impressdo do prontuario ou inclusdo de prontuérios, as
fichas sdo desarquivadas e arquivadas diretamente no arquivo médico, e as folhas
de pronto atendimento sdo preenchidas de forma manuscrita como antigamente
gerando problemas ao cuidado com o documento fisico e o transporte para 0 meio
digital. H& a necessidade de guardar de forma mais segura o documento fisico em
meio digital e de utilizacdo de um software que auxilie na disponibilizacdo de

forma segura e preocupagdo com o armazenamento fisico das informacoes.

A Gestdo dos Documentos necessita de seguranca que possa garantir a agilidade no
armazenamento e seguranca da informacdo representa a eficiéncia e eficacia no

processo de geracdo do arquivo.
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21.

22.

23.

24,

Dificuldade para lancamento dos registros da Anamnese Ocupacional,
Preenchimentos de Formulérios em punho para posterior digitagdo em Banco de
Dados. Ha caréncia de assinatura digital das médicas para preenchimento dos
formulérios e para a transmiss@o de documento de forma consistente que preserve a

integridade das informacdes.

N&o hé registro de assinatura eletrénica. A Secretaria do Nust solicita a assinatura e

carimbo manual em cada Guia de Requisicdo de Exame.

H& uma dificuldade para atualizagdo e acesso dos dados da forca de trabalho de
cada unidade com maior rapidez, pois existe uma demanda extensa de unidades
com quantitativo elevado de servidores segundo dados da Gltima atualizacdo em
agosto de 2017 (Total de Servidores ativos acima de 05 mil) (Total de
Terceirizados acima de 6mil) além do quantitativo de Bolsistas e Estagiarios
atuantes na Instituicdo. As informacgdes a serem administradas sdo controladas de
forma manual, a unidade ndo possui um sistema para atendimento que atenda as
exigéncias. Sdo utilizadas Planilhas em Excel com uso de combinacges e formulas
para efetuar o cruzamento e processamento da informacéo, além do uso de pacote
Microsoft Office.

Existe dificuldade para o acompanhamento dos prazos estabelecidos. E necessario
realizar um bom planejamento a fim de ndo perder prazos e evitar problemas, a
construcdo do Cronograma Anual para estabelecimento das Avalia¢cdes dos Exames
Ocupacionais realizados no Nust, estabelecendo as unidades selecionadas no
campus Fiocruz e Regionais para realizacdo do Exame, que podem ser delineados
de forma estratégica a partir de estudos realizados previamente sobre perfil
historico da unidade respeitando criterios para: Avaliacdo ambiental e do perfil de
risco dos trabalhadores; Estudo dos relatos de avaliagcbes das equipes a partir de
registros de atendimentos e relatérios construidos a partir de acdes imediatas
(Ergonomia — Psicologia — Servico Social — Nutri¢do); Estudo dos registros de
Acidentes de Trabalho;
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25.

26.

27.

28.

29.

30.

Ha a necessidade de verificagdo dos fatores que contribuem para retardar ou
impedir o processo de compartilnamento da informacdo dentro da Instituigcdo e
além. Dificuldade para o processo de Interacdo social como um fator facilitador do
compartilhamento da informagdo entre os setores internos a fim de assegurar

condigdes estruturais e logisticas que estimulem a efetiva troca de informacéo.

H& necessidade de usufruir os beneficios da gestdo de metas que s&o alinhadas de
acordo com a probabilidade de alcance dos objetivos da Instituicdo. Ha a
necessidade de verificagho do Cronograma para realizagdo de Exames
Ocupacionais: Ha dificuldade para o acompanhamento dos prazos pré-estabelecidos
devido a ocorréncia de eventualidades nos horérios das marcagdes e executar as

estratégias da Instituicdo com mais agilidade e precisao.

Necessidade de garantir o grau de satisfacdo do usuério e avaliar a satisfacdo do

usudrio/cliente quanto aos servicos e informacao ofertados pelo Nust.

Hé& dificuldades quanto ao acesso aos dados liberados em planilhas Excel por
unidade. Para cada unidade, solicitamos e recebemos uma planilha em formato
Excel contendo os registros de nome, siape, CPF, data de nascimento, género,
idade, e-mail, cargo, funcdo, departamento. Os dados dessas planilhas sao
compartilhados atraves de e-mail institucional dos recursos humanos ou servigos de

gestdo do trabalho das unidades para o servico de Gestao e suporte do Nust.

Existe dificuldade para acesso desses dados em um sistema integrado com a
permissao para agrupar ou restringir o acesso de dados sigilosos ou restritos

atendendo ao padréo do servigo.

H4 dificuldades de navegacdo dos dados em tempo real. Os registros de afastamento
(férias, licenca, cessdo, aposentadoria) sdo comunicados ao Nust de modo
formalizado somente através de sinalizagGes por e-mail a informacéo é solicitada ao

SGT da unidade que nos retorna a referéncia da Gltima atualizag&o.
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31. Ha dificuldade de integracdo com o servigo de afastamento (Nupafs - Nucleo de
Pericia e Avaliacdo Funcional em Salde) através de um sistema integrado padréo
do servico, visto que o0s servidores que se encontra nessas situacdes assinaladas nao
sdo elegiveis a realizacdo do Exame Periddico. Dificuldade de informe da Equipe
do Nupafs para o Arquivo e para o Nust, quanto aos servidores acompanhados em
Afastamento ou Licenca Médica. Trabalho de forma integrada com o0s outros

setores do Nust.

32. Dificuldade de interacdo e integracdo para os servigos do Nust, com conexao de

registros (historico) de passagem do trabalhador pelas Equipes do Nust.

33. Ha registros de dificuldades no canal de comunicagdo com o credenciamento do Fio
Salde referente aos postos prestadores de servicos para realizacdo de Exames
Laboratoriais e de imagem, sdo muitas horas no telefone para conseguir algum tipo

de informacéo.

34. E necessario fazer avaliacio do Software de informacdo: Para automatizacdo das
rotinas e servigos do Nust é necessario 0 uso de recursos que sao indispensaveis a

organizacéo.

Os indicios apontados acima se configuram como grande motivador para uma
analise mais criteriosa dos processos em curso. Para isso utilizamos a técnica Brown Paper
como instrumento que nos permitira uma abordagem visual, simplificadora e participativa

produzindo uma viséo do contexto de como as ac¢des estdo estruturadas.
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REFERENCIAL TEORICO

Marques, Cicero (2012), definem que dentro do conjunto de processos de qualquer
organizacdo sempre existira os chamados processos criticos. Estes sdo aqueles que fazem
parte da atividade fim até o negocio central da organizacdo. Toda organizacédo é formada de
setores, e estes precisam se relacionar entre si de forma integrada, para alcangar um
objetivo comum. E mapear o fluxo dos processos de cada tarefa é vital para um melhor

funcionamento administrativo.

Para a O&M (Organizacdo e Métodos) para OSM (Organizacdo, Sistemas e
Métodos), precisa-se construir um novo modelo organizacional, com aplicagdo em TI
(Tecnologias de Informacdo), para a integracdo de tarefas. Substituindo assim tarefas

manuais por tarefas informatizadas, visando o menor custo, a maior qualidade e agilidade.

Marques, Cicero (2012), no Livro Organizacao, sistemas e métodos 01 ed., rev. e
atual, afirma que:
“O sistema de informagdo gerencial ideal de uma empresa deve ser
resultante da andlise detalhada de todos os seus processos de
negdécios essenciais, com especificagcdes dos requisitos necessarios
ao atendimento das funcionalidades e facilidades operacionais, das
informacBes que o mesmo deve fornecer as decisdes, e de
diferenciais que as TIs possam propiciar a empresa frente a
concorréncia. Essa analise resulta no que se denomina de Projeto
Logico de SIG, que retrata o funcionamento dindmico da

organizacdo com a explicitacdo formal de seus processos e de suas
necessidades de informagdes”. (Marques, Cicero P. 157).

Observamos que as tecnologias de informacdo ndo podem ser tomadas como
solucBes a priori. Ao contrario, se elas ndo forem bem planejadas, podem criar novos
problemas gerenciais ou de natureza social. Por isso é fundamental, como primeira etapa,
que se realize um mapeamento de processos, para que se tenha uma visdo mais clara de
como se da o fluxo de comunicacéo, e o contetdo que esses fluxos carregam, ou seja, que

dados, registrados nos documentos, circulam na organizagéo.
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Para Davenport (1998):

“O mapeamento de informagdes € um guia para o ambiente
informacional presente. Descreve ndo apenas a localizacdo do
informe, mas também quem é o responsavel por ele, para que foi
utilizada, a quem se destina e se esta acessivel. O beneficio mais
obvio do mapeamento é que ele pode melhorar 0 acesso a
informagao”. (Davenport, Thomas P. 209-210).

A falta de mapeamento pode gerar vérias consequéncias dentro de uma organizacao
seja ela publica ou privada. Além da comum desorganizacdo, podemos mencionar fatores
como: a desmotivacdo de colaboradores, a repeticdo desnecessaria de tarefas, a perda de
recursos materiais e financeiros e doencas ou agravos a saude dos envolvidos. Em
concordancia com essa ideia, podemos ratificar que 0 mapeamento de processos, serve para
identificar e solucionar os entraves e 0s possiveis gargalos encontrados dentro do fluxo de

tarefas.

O mapeamento de processos é uma ferramenta simples e didatica, de nivel gerencial
auxiliando assim o gestor a tomada de deciséo e na ascensédo de melhorias. Enxergando
claramente os pontos fortes e fracos, harmonizando uma visdo ampla daquele tipo de
informacdo, para a elaboragdo de uma solucdo assertiva quanto ao desempenho daquela

tarefa.

A participacdo efetiva dos colaboradores é de suma importancia para a melhoria da
qualidade e da produtividade dentro de um segmento organizacional. Podemos observar na

frase abaixo de Davenport que:

“Empresas que procuram aperfeicoar a qualidade, redefinir
processos ou aumentar a satisfacdo do cliente percebem que as
coisas aparentemente mais faceis sdo, na verdade, as mais dificeis,
e 0 planejamento de novos processos de trabalho, novas estruturas
organizacionais, novas estratégias, parece brincadeira de crianga
guando comparado as alteragOes diarias de comportamentos e de
atitudes.” (Davenport, Thomas p.109).

Segundo Moultrie (2007), a técnica Brown Paper é

“Uma maneira estruturada de mapear e criticar o processo a fim de
examinar sua eficacia ao longo de vérias dimensGes. Encoraja uma
equipe multifuncional a identificar elementos criticos no processo
e localizar areas potenciais para melhoria”.
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Segundo o mesmo autor, 0 nome Brown Paper (papel pardo, normalmente é usado
para empacotamento) vem do uso de um suporte que permite uma visualizacdo, em
formato de grande escala, para mapear um processo de negocios existente, com énfase em
ser "aspero e rdpido" ao invés de um documento preciso, limpo e arrumado. Ele incentiva
uma compreensdo compartilhada das implicagdes do fluxo de informagdo em diferentes
partes do negdcio e ajuda a gerar um sentido de responsabilidade compartilhada do
processo. A expectativa é que esse mapa do processo ilustre a complexidade do processo e
demonstre os fluxos criticos de informacéo, os pontos-chave de verificacdo e areas de mais
ou menos burocracia. Ainda segundo 0 mesmo autor, o resultado é intencionalmente e
fisicamente grande o que pode ser intimidante no comego, mas pretende trazer o processo a
vida.

A literatura cientifica sobre a técnica Brown Paper, para melhor o conhecimento, é

bastante escassa. Uma busca na biblioteca Scielo (www.scielo.org) e no buscador Google

Académico praticamente ndo retornaram resultados. A rara literatura encontrada € de
autoria de empresas de consultoria, por exemplo,

https://www.ifm.eng.cam.ac.uk/research/dmg/tools-and-techniques/process-mapping-

brown-paper/, onde sao descritas suas caracteristicas principais:

1. Mais Rapidez: Em até 04 (quatro) semanas o trabalho é desenvolvido, o produto
final elaborado e entregue, pronto para inicio de implementacao.

2. Mais Foco: Técnica que lida com todas as possibilidades e oportunidades de
melhorias apontadas (yellow flags) , mas que filtra, trabalham e enderecam somente
0s pontos de atencéo significativos (red flags); a idéia é sempre manter a premissa
de que a abordagem passa pela "visdo de contexto” de modo a visualizar os
"elefantes” e ndo as "formigas" (Big Picture — Forest and Trees).

3. Mais Real: O desenho dos processos sdo criativos, autoexplicativos e retratados
com as informagdes "ao vivo”, ou seja, cOpias reais de relatdrios, listagens,
formularios, print screen de telas, planilhas, regras de negdcio, enfim, documentos
de apoio e suporte ao processo e suas atividades s@o "anexados" ao fluxo em

questéo.
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Enquanto um painel visual, o Brown Paper tem a finalidade de documentar e mapear
Processos e Cenarios de Operacdo de negdcio, com seus respectivos problemas,
oportunidades, melhorias e transformacdes. Trata-se de instrumento de referéncia e
movimentacdo dos trabalhos e, ponto de convergéncia de todas as questdes, discussoes e
decistes. Ela vai além de uma metodologia de trabalho, trata-se de uma abordagem prética
e envolvente no mundo dos Processos de Negdcio e pode ser aplicada em varios tipos de
processo, tais como, operacionais, estratégicos, internacionais e outros. Como produto
final, oferece a identificacdo das oportunidades e melhorias nos processos de negdcio
(Yellow Flags Report), a definicdo e especificacdo dos pontos de atencdo com suas
respectivas solucdes\proposicdes (Red Flags Report), a definicdo de Indicadores de
Expectativa e um Plano de Ac¢do para curtissimo prazo (a¢cdes imediatas), curto prazo e

recomendacdes para o médio prazo.

Trata-se, enfim, de um grande "rascunho” (draft) pronto para ser trabalhado, ajustado e
corrigido quando necessario, e endereca a construcdo de um trabalho com alto grau de
envolvimento de todos os profissionais envolvidos por meio de seus usuérios-chave do
processo. Tem ainda como vantagem a ndo necessidade de montar equipes multifuncionais
ou multidisciplinares, bem como ndo mobilizar profissionais e infraestrutura de modo

dedicado.

Sdo as seguintes as etapas que devem ser cumpridas:

1. Walk — thru — ou, percorrer as areas e usuarios envolvidos no(s) processo(s) em
questdo com objetivo de obter uma boa compreensdo do fluxo e das atividades
desenvolvidas; evidenciar interfaces principais e identificar pontos-chave no
contexto; identificar atividades formais e informais do(s) processo(s) e entender as
regras explicitas e ndo explicitas que circundam os pontos de deciséo;

2. Segue-se a montagem do painel contendo o fluxo integrado e documentos de
suporte. Os principais usuarios de todas as areas envolvidas devem participar de
forma conjunta com a finalidade de "visitagcdo™ do fluxo, interagindo com o painel e
fixando comentarios e sugestdes - identificacdo e discussdo das BANDEIRAS
AMARELAS (yellow flags) - identificacdo e definichio das BANDEIRAS
VERMELHAS (red flags);
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3. Dar forma a subprojetos passiveis de acdo imediata e de curto prazo com descri¢édo
dos objetivos a serem alcancados, a constituicdo de grupo de trabalho com

elaboracdo de indicadores de expectativa e plano de trabalho.

Dado esse referencial tedrico, os objetivos sao apresentados a seguir.
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OBJETIVOS

Objetivo Geral

O principal objetivo do estudo proposto é mapear e analisar os fluxos de

informacdo dos exames ocupacionais em satide no Campus e nas Regionais da Fiocruz.

Esse projeto é motivado pela necessidade do Nust para a modernizacdo da
ferramenta GST, para que ele possa controlar todos os dados do paciente, organiza-los,
disponibiliza-los nas consultas dos exames ocupacionais, tendo um historico clinico
daquele paciente em todas as passagens no Nust por cada equipe diferente. O projeto tem
como foco a modernizacao e a implantacdo do GST em todas as equipes do Nust que sejam

necessarios o atendimento a pacientes.

Objetivos Especificos

- Identificar e descrever as atividades que produzem os dados que alimentam o GST;

- Identificar e descrever os fluxos de dados (dimensdes, contetudo, forma, formato) que
alimentam, sdo processados e gerados no ambito do GST,;

- Descrever os fluxos e respectivos dados segundo a técnica Brown Paper;

- Identificar possiveis acdes de curto prazo que potencialmente possam ser desenvolvidas

para melhoria do sistema GST.
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METODOLOGIA

A metodologia utilizada neste projeto tem caréater tedrico reflexivo descritivo e esta

baseada no mapeamento das atividades que envolvem o fluxo do exame ocupacional em

salde realizado pelo Nust/CST/Cogepe/Fiocruz.

Atraveés deste mapeamento, ha uma proposta de modernizagdo do GST e possiveis

solugdes de melhoria para o fluxo de tarefas. Seguimos a pesquisa bibliografica a livros,

teses de doutorado, dissertacfes de mestrado, artigos, apresentagdes e sites, com especial

foco nas quest@es éticas e de seguranca.

D N N NN

12 ETAPA: Coletar formularios e conversar com as equipes
Analise e coleta de formularios do Nust.

Conversa com Chefia do Nust, Equipe da secretaria do Nust, Nucleo de Arquivo.

28 ETAPA: Construcéo do Brown Paper
Digitacdo do fluxo de atividades do exame ocupacional no Excel.
Impresséo e colagem das folhas de papel.

Enumeracdo dos problemas envolvidos no fluxo de tarefas do exame ocupacional.

32 ETAPA: Mapeamento e Modelagem

Defini¢éo da equipe de trabalho.

Apresentacdo Brow Paper para a equipe.

Organizacéo de oficinas de discusséo para definir o modelo ideal para a instituicao.
Validagdo do modelo ideal e indicacdo de um plano de implantacdo, junto as
gestoras com énfase para a implantagdo do modelo.

42 ETAPA: Consenso entre as equipes e redacéo do projeto

Realizagéo do trabalho em conjunto com a equipe da secretaria do Nust.

Redacdao deste projeto com uma proposta de melhoria em longo prazo.
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RESULTADOS ESPERADOS

A partir da metodologia aplicada foi possivel elaborar o presente trabalho e pensar
em solugdes de melhoria acerca das tarefas que sdo desenvolvidas no Nust. Assim temos
como resultado uma possivel proposta de melhoria para 0 Nust de acordo com as

preposicoes que se seguem abaixo.

Faremos correlacdo numérica entre os problemas listados e as possiveis solucdes

encontradas:

1. Criagdo uma espécie de “filtro avangado colorido” para que ndo haja a criacdo de

dados duplicados, com sistema de alerta e bloqueio de digitagcdo em linha.

2. Possibilidade de inclusao, alteracdo e exclusao do registro de qualquer paciente.

3. Integracdo entre as bases de dados do sistema com o SGA modulo Recursos
Humanos com o GST para obtencdo fidedigna dos dados dos servidores em um

Unico local.

4. Navegacdo dos dados em tempo real, com locais de exame credenciados ao

servidor.

5. Elaboracdo de um contador de tempo em sistema uma espécie de “relogio
crondmetro”, indicado quanto tempo o usuario esta em atendimento ou no percurso
do atendimento. Levando em consideracdo que € o tempo total para o atendimento

de 12 vez é de O1h e para retornos e de apenas 30 minutos.

6. Criacdo de mddulo com conta de usuarios com login e senha para cada equipe
(Médica, Enfermagem, Psicologia, Servigo Social, Ergonomia, Nutricdo, Arquivo
médico, Gestdo e Secretaria) e cada usuério tenha a possibilidade de confec¢édo e

impressdo de seus formularios proprios.
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7.

8.

10.

11.

12.

Criacdo de indicadores para melhoria e desempenho de tarefas/fungdes na busca da

melhoria de qualidade.

Criacdo de geracdo automatica de relatorios nos modulos do GST para cada equipe

por atendimento.

Avaliacdo do software ou avaliacdo de sistema para 0 GST e para 0 GAIS, através
de levamento de necessidade entre setores, abrangendo de forma correta as

informacdes inseridas sem conflitos com as informacdes da secretaria do Nust.

Na opgao para “telegrama” do GAIS, geragdo automatica do telegrama interligado
com o servico dos Correios, evitando assim que o telegrama seja feito de forma
manual em Excel e posterior envio por e-mail e confirmacdo telefonica de

recebimento de arquivo para depois este ser confeccionado.

No caso da agenda do GAIS, esta agenda traria de modo que abrangesse todo o
exame ocupacional ndo apenas a exame admissional. E quanto aos “eventos” estes
horarios ja deveriam estar fixos na agenda pré-estabelico para horario comercial do
atendimento do Nust das 08:00 as 17:00h.

Os dados para relatorios deveriam ser digitados automaticamente dentro do sistema
de acordo com cada modulo permissivo para aquele usuério, gerando assim
automaticamente o relatorio final sem divergéncias na informacdo, diminuindo os
excessos de papel e digitacdo desnecessaria por diferentes setores, protegendo

assim a integridade e o sigilo da informacao.

Evitando o uso de pendrives ou midias USB deveriam ser abolidas, por conta do

risco de contaminagao por virus.

Criagdo do boletim de producdo dentro do sistema, uma vez que a ele é feito em

formato de maéscara do acess (. mdb) que a politica institucional ndo permite o
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13.

envio desses arquivos por e-mail.

Criacdo de todos os formularios que envolvem n&do apenas exame ocupacional mais
todas as equipes do Nust dentro do sistema, para agilidade significativa no

processamento das informacdes de forma integrada.

14. As informacdes das planilhas vindas de outras unidades para o registro, ja poderiam

15.

16.

17.

18.

ser inseridas dentro do sistema “moddulo secretaria do Nust”, evitando assim que se
colocassem na rede as mesmas planilhas de forma redundantes ou estas fossem

apagadas por qualquer usuario sem perceber de forma acidental.

Criacdo de kit do exame periddico dentro do sistema “modulo secretaria do Nust”
para que ja saisse automaticamente o kit completo, sem a necessidade de utilizar a
mala direta em Word, economizando assim tempo, divergéncias ou inconsisténcia

de dados dos servidores.

Criacdo de uma agenda de atendimento dentro do sistema “modulo secretaria do
Nust”, evitando assim a o bloqueio em usudrio como hoje acontece por ser em
formato Excel, evitando que qualquer usuario que tem acesso apague a informacao

Ou 0 arquivo acidentalmente.

Gravacdo de backup de seguranca para 0s arquivos que estejam em rede em desuso
ou sem acesso ha 12 meses para retira-los da rede Fiocruz e posteriormente
excluidos, pois nossa rede esta com excesso de material antigo e ndo utilizavel,
garantindo assim a confiabilidade de dados e evitando o desperdicio acidental na

impressdo de documentos.

Com a criacdo do mddulo para cada equipe, ndo haveria necessidade de mobilizar
outros setores para a digitacdo de dados dos formulérios que hoje sdo feitos de

forma manuscrita.
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19.

20.

21.

22.

Possibilidade de impressdo do prontuario ou inclusdao de prontuarios em sistema no
moddulo “arquivo médico” com histdrico de fichas e movimentagdes, evitando que
as fichas sdo desarquivadas e arquivadas constantemente e haja o0 desaparecimento

acidental do documento.

Realizacdo de um inventario de todos os prontuarios e documentos que estdo
alocados dentro do arquivo meédico, garantindo assim a eficiéncia e eficicia da

guarda destes documentos.

Criacéo do formulario da Anamnese Ocupacional em sistema modulo “Médico” de
forma que o préprio médico possa efetuar o lancamento e digitacdo dos registros
relevantes a salde do servidor de maneira sigilosa no ato da consulta com este

servidor.

Solicitacdo de assinatura eletrénica para as médicas do Nust, agilizando assim o as

requisicdes de exames.

23. Acesso e atualizacdo aos dados da forgca de trabalho de todos os servidores,

24,

25.

bolsistas e estagiarios da Fiocruz de forma integrada, pois todas essas informacdes
sdo controladas em planilhas de Excel por cada unidade e muitas vezes a unidade

ndo tem a informacdo atualizada o que torna inviavel o nosso trabalho.

O cronograma serd estabelecido dentro do sistema de modo que as unidades
possam cumprir 0 prazo estabelecido de modo que ndo impacte de forma negativa a

meta, 0 ambiente e as relacGes de trabalho.

Construcdo para o chamamento das unidades esquematizando um estudo prévio
sobre o perfil historico daquela unidade, respeitando critérios para a avaliacdo
ambiental e o perfil de risco dos trabalhadores envolvidos, levando em
consideracdo os registros dos atendimentos das equipes do Nust e o indice de

acidentes de trabalho ocorridos.
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26.

27.

28.

Promocao de Interacdo entre todas as equipes do Nust através do sistema.

Gestdo de metas alinhada com a probabilidade de alcance dos objetivos da
Instituicdo, de acordo com Cronograma de acompanhamento dos prazos pré-
estabelecidos devido a ocorréncia de eventualidades nos horarios das marcacdes e

executar as estratégias da Instituicdo com mais agilidade e preciséo.

Sistema de alerta com pesquisa de satisfacdo sendo enviado um link para o celular
deste servidor, medindo o grau de satisfacdo do usuario quanto ao servico e

informacdo ofertados pelo Nust e pelo Fiosalde.

29. Acesso aos dados liberados em planilhas Excel por unidade, evitando assim erros

30.

31.

32.

33.

34.

ou retrabalhos, alinhando essas informacdes com o futuro sistema na preventiva de

erros ou discrepancias.

Construcdo de um sistema integrado com a permissao para agrupar ou restringir o

acesso de dados sigilosos ou restritos atendendo ao padréo do servico.

Integracdo de base de dados do SGA recursos humanos com o GST para verificagio

dos registros de afastamento (férias, licenca, cessao, aposentadoria).

Criagdo de um mddulo no GST em que possa abranger o Nupafs para que possamos
ter acesso e integracdo que este ndcleo na geracdo dos dados quanto aos servidores
em Afastamento ou Licenca Médica tendo acdo integrada com os outros setores do

Nust através de historico do paciente.

Criacdo do historico de “passagem” do paciente para qualquer servi¢co que este

usuério foi atendido dentro do Nust.

Idealizagdo de uma estratégia para melhorar o canal de comunicacdo com o

credenciamento do Fio Saude referente aos postos prestadores de servigos para
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35.

realizacdo de exames laboratoriais e de imagem, se gasta muitas horas no telefone
para conseguir algum tipo de informacéo, evitando assim que se gastem horas na

espera no telefone ou e-mail.

Precisamos urgentemente fazer avaliacdo do Software do GST e do GAIS através
de estudo abrangente para a automatizacdo das rotinas e servi¢os do Nust, para que
esta proposta de modernizagdo possa sempre ter um evento sentinela evitando
assim o que hoje ocorre de a ferramenta ndo atender nem de forma parcial a nossa

demanda garantindo transparéncia a gestao.

36. Sincronizagdo da comunicacao com os setores do Nust seguido com agendas e datas

37.

38.

39.

40.

de pautas pré-definidas para institucionalizacdo dos processos.

Mobilizacdo de recursos — financeiros, técnicos, humanos, institucionais, recursos
inovadores e instrumentos que se incorporam 0s principios de uma gestdo

sustentavel.

Definicdo de prazos e cronograma de acgOes, evitando perder prazos ou abrir

excecoes.

Estabelecimento de estratégias para o alcance dos objetivos, medidas de controle e

monitoramento utilizadas como a¢des preventivas necessarias.

Promocao do aproveitamento adequado do tempo e luta contra a procrastinagéo.

41. Criacdo de mecanismos para executar as agOes e poupar tempo nas tarefas sem

42.

prejudicar a qualidade do servico.

Uso de indicadores de desempenho como férmulas que auxiliem o calculo de

desvio padrdo do cronograma atual;
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43.

44,

Estabelecimento de forma clara e objetiva do prazo de tolerancia estipulados para

cada unidade.

Desenvolvimento de uma ferramenta para avaliacdo de riscos com o objetivo no
processo decisorio de controle e prevencdo de exposicdo de individuos a agente de
potencial dano presentes em ambientes de trabalho como agentes biologicos,

quimicos e fisicos.

45. Andlise periodica do Relatério de Investigacdo e Andlise de Acidente juntamente

46.

47.

com a equipe responsavel e Técnicos em Seguranca do Trabalho.

Busca de alternativas para melhorar a produtividade e o engajamento dos setores e

aumento da produtividade.

Integracdo e motivacdo das equipes a fim de contar com o clima organizacional

mais favoravel ao crescimento direcionado em busca de um objetivo maior.

48. Canal de acesso entre todos os colaboradores.

49.

Divulgacdo das estratégias de comunicagao interna.

50. Obtencdo de sincronismo.

51.

52.

Estudo dos relatos de avaliagOes das equipes a partir de registros de atendimentos e
relatérios construidos a partir de acGes imediatas (Ergonomia — Psicologia —
Servico Social — Nutri¢do) otimizando os resultados de cooperacdo dos setores com
0 objetivo de analisar os ganhos de informagdo com o uso do relatério gerencial
para auxilio nas tomadas de decisdes. Dessa maneira, o Relatorio Anual de Gestéo

fica construido com a participacéo de todas as areas técnicas.

Organizacdo tecnologica para a execucao de tarefas.
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53. Criacdo de planejamento semanal, mensal, trimestral, semestral e anual para tarefas

com evolucdo de metas e objetivos.

Identificamos a necessidade de atualizagdo do sistema e a criacdo de modulos
abrangentes para periodicos, inclusdo de novos modulos coletivos para cada equipe de
atendimento do Nust, com a inclus&o dos formulérios que sdo utilizados diariamente desde
a recepcdo do Nust ao atendimento médico, aprimorando assim este instrumento,
contribuindo para a sua exceléncia no acolhimento & comunidade Fiocruz, tornando este

trabalho pioneiro em seu enfoque.
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CONSIDERACOES FINAIS

“Nossos depdsitos de conhecimento e informagBes corporativos,
vastos e sem aplicacdo, tém pouco poder quando entopem
relatérios, arquivos e bancos de dados. Hoje em dia, informacdes
ndo faltam. Faltam ferramentas para entregar a informacao certa as
pessoas certas no tempo certo.” Do ELECTRIC POWER
RESEARCH INSTITUTE — (DAVENPORT p. 173).

Independente de ser setor publico ou privado, todos em geral, buscam a continua
melhora para 0s seus processos de trabalho. E quando o tema €é saude do trabalhador é
preciso buscar opg¢des para uma gestdo mais produtiva, alinhada a qualidade do servico
prestado. Dessa forma é superinteressante e inovador enxergar os defeitos e ter em vista o

aperfeicoamento constante.

H& necessidade de modernizar o GST, para agilizar o trabalho, desde o
agendamento do exame até a emissdo do ASO do paciente. E essencial que se tenha um
software para 0 Nust e que este seja integrado com todos os setores, obtendo assim o
méaximo de desempenho, extinguindo as fontes de erro, e a desnecessaria digitacdo,

garantindo assim o sigilo e a preservagao da informacao.

Para aproveitamento desta pesquisa para estudos futuros, sugerimos a implantacédo
das sugestdes apontadas, quantificar os resultados e modernizar a ferramenta. Sabemos que
para solucionarmos estes problemas, a priore criardo outros. Em longo prazo, o produto
final desenvolvido, apresentara uma melhor qualidade, clareza e transparéncia frentes as
novas demandas recebidas. Ratifico que, tal avanco nesta atualizacdo e criacdo dos
modulos nesta ferramenta proporcionardo a evolucdo das tarefas de forma inteligivel,
tornando assim as atividades menos laboriosas e desgastantes, conforme observamos na
frase abaixo que encaixa perfeitamente com a questao.

“Ironicamente, 4 medida que a informagdo se torna mais e mais

importante, precisamos apreender a pensar além das maquinas.”
(Davenport, 1998, p. 15).

Os fluxos das atividades mapeadas serdo analisados e futuramente passardo pelo
crivo numa espécie de validacdo da Chefia do Nust, visando a qualidade e o desempenho

de todos os fluxos dos exames ocupacionais, prevendo assim o pleno funcionamento dos
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fluxos e permitindo o direcionamento do trabalho a ser desenvolvido. Responsabilizando
cada setor envolvido de acordo com sua atividade, avaliando os pontos criticos, de controle
e os de melhoria, bem como suas alteracdes, exclusdes ou adaptacGes necessarias a
execucdo das tarefas e dos resultados esperados. Criando assim um produto final
consistente de acordo com a qualidade exigida e requerida pelo Nust para o atendimento a

comunidade Fiocruz.

Chegamos a concluséo que existe a oportunidade de melhoria do servico, atravées da
modernizacdo do GST, para a producdo dos dados de maneira confiavel e integrada entre

as equipes, visando sempre a qualidade e a eficacia da producdo e manipulacéo dos dados.
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CRONOGRAMA

Atividades Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez
Pesquisa do tema X X
Definig&o do tema X X
Pesquisa bibliogréafica X X X X X X
Coleta de Dados X | X | X
Apresentacéo e discussdo dos dados X
Elaborag&o do projeto X X X
Defesa do projeto X
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ORCAMENTO

N&o havera a necessidade de um plano orcamentario para o desenvolvimento deste
projeto, pois todos os recursos que nele foram envolvidos tais como: humanos, materiais e

tecnoldgicos estavam a disposicao na propria instituicéo.

Os mapeamentos dos fluxos das atividades dos exames ocupacionais, bem como a
proposta de atualizacdo do GST, correspondem as atividades inseridas e realizadas pelo

setor da secretaria do Nust/CST/Cogepe/Fiocruz.
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APENDICE A — Mapeamento do exame periédico em satide
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APENDICE B — Mapeamento do exame demissional




APENDICE C - Mapeamento do exame de retorno ao trabalho




APENDICE A — Mapeamento do exame mudanca de funcéo




APENDICE A — Mapeamento do exame admissional




ANEXO A - Formuléario De Registro No Componente Guia Médico - Guia De
Requisicdo De Exame

Guia de Requisigdo de Exames

|:| Adrizsional |:| Periodico |:| I'u‘uda"gadeFurgE:: D Retomo ao Trabslho |:| Diemizsionsl

Mame it
abome_do_servidors | a3éneros | aldades
Ml CFF Wincuk Cam

Fungia

oMatricula_SIBPEx| «CPFx ‘ RIU |-|Cargn_n

\Uskizde | Dxparemesiz | Labamiiio | S2ier

Unidade

Avauagoes E Exames REALIZADOR

X Mamografia de Alta Resolucdo (MMG)

Azszinaturs e Canmbs/'CRM do Madkn Riode Janzira,

Lacalw dain
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ANEXO AB — Formulario De Registro No Componente Guia Médico - Guia De
Receituério

Ministério da Saude
FIOCRUZ
Fundacao Oswaldo Cruz

Coordenaciio-Goral do Gestho de Pessoas
Coordenacio de Satde do Trabalhador

Mucleo de Saude do Trabalhador — NUST

Nome:
RECEITUARIO
Rio, / /
Méedico(a)
s e (uTrmen FORMULARO-04 MNucleo de Salde do TrabalhadorCSTICOGEFPE
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ANEXO AC - Formulario De Registro No Componente Guia Médico - Guia De
Receituario de Controle Especial

Ministério da Salde u{:ﬂGEPE

FIOCRUZ

Funda¢ao Oswaldo Cruz

DIRETORIA DE RECURSOS HUMANOS — DIREH
CDDF‘.DEN.&.QAD DE SAUDE DO TRABALHADOR — CST
NUCLEOQ DE SAUDE DO TRABALHADOR - NUST

RECEITUARIO DE CONTROLE ESPECIAL

IDENTIFICACAD DO EMITENTE 1* VA FARMACIA
Pavilhio Carlos Auguste da Sil
ci: ?n?ula;fﬁ -:etgdf?nd-mlf-c‘]m 2 VIA PACIENTE
Av. Brasil, 4 365 — Manpuinhas

Fio de Janeiro — BT - Tel: 21598-4293

Paciente:

Prontudrio: | | | | | - ||

Endereco:

Prescri¢do: Lista C da Port. SVS 344/98 (maximo p/60 dias-validade 30dias)
Antimicrobianos — RDC 44/2010 (validade 10dias)

Até trés sustancias:

Data:

Assinatura e Carimbo do Profiszional

IDENTIFICAGAC DO COMPRADOR | FORNECEDOR

Fomulafo — 4  Mdcieo de Sadde 4o Trakalhador C:IORDENA;&:I 0E SAUDE DO TRABALHADOR/COGEFE




Referéncia

ANEXO AD - Formuléario De Registro No Componente Guia Médico - Guia De

fh v £ S
Jir .'1 PR
1 { Fesiacho Dwaide Crun

1 {
Vi s (bt v (2 e i
Comnsersgha da e 6o 1+ shalbudor

Nadiec 34 Sands & Tubakide - NUST

GUIA DE REFERENCIA

Dlestino:

CSTNUST

®¥ COGEPE
R A

ORIGEM:

Mome:

Idade: Sexo:

Endereco Fesidencial:

[]

° De Prontusrio:

Banro: CEP:

- Mumeipio:

Estado:

_ Tel:( )

MOTIVO DO ENCANMINHAMENTO:
Consulta (especificar):

Examais):

Vacmagdo: (especificar):

Chutros (especificar):

EELATO DY SETOR DF ORTCEM:

Historia sumaria:

Histora diagnostica (CIDY):

Conduta:

Cam

Assinanira ¢ corimbe

GUIA DE CONTRAREFERENCIA:
OFIGEM:

DESTDNO: FIOCRULZ/CST/NUST
HOME:

EELATO D) SETOE DE DESTING:

Dhagnostico (s):

Exame(s): Complementar{es):

Tratamento (5} [ Cnentages:

Cam

Assinanira ¢ corimbe
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ANEXO AE - Formulario De Registro No Componente Guia Médico — Atestado

Meédico (Afastamento)

Ministério da Salde

FIOCRUZ
Fundagao O Ido Cruz

Atesto que o funcionario
matricula no lotado na Unidade

Coordenacio-Geral de Gestio de Pessoas
Coordenagao de Saude do Trabalhador

ATESTADO MEDICO

necessita de

de

, por motivo de:

) Licenga para tratamento de saude
) Licenga por acidente em servico
) Licenca Maternidade

) Licenga por motivo de doenca em pessoa da familia

Local e data Medico

dia(s) de afastamento no trabalho, a partir
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ANEXO AF — Formuléario De Registro No Componente Guia Médico — Atestado
Medico (CondicGes de Saude)

Ministério da Saude
FIOCRUZ

Fundac#o Oswaldo Cruz

Coorcienacao-Geral de Gestao de Pessoas
Coordenacg3o de Saude do Trabalhador

ATESTADO MEDICO

ATESTO PARA OS DEVIDOS FINS QUE

ENCONTRA-SE NO MOMENTO EM CONDIGOES DE SAUDE CLINICA-
MENTE NORMAIS.

Rio de Janeiro: / /

Médico
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ANEXO AG - Formulario De Registro No Componente Guia Médico — Declaracéo de
Comparecimento

Merustdni da Saude

FIOCRUEZ

Fundacso Oswaldo Cruz
Coordenacico-Geral de Gestio de Pessoas
Lo rh‘n.u;:a-"n de Sauda do Trabalbhador

Nucleo de Saude do Trabahador — NUST

DECLARACAO DE COMPARECIMENTO

Declaro, para os devidos fins que

permaneceu nesta Unidade

de as horas para

no dia

RESPONSAVEL PELO ATENDIMENTO

Data: / S/
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Atendimento

lini=tanio da Salide
Drata: ! !
] | FHRIGHLE
gan C Cruz Horario do atendimento:

Coondenagio-Gaml de Gestha o Pessaas

FICHA DE PRONTO ATENDIMENTO

IDENTIFICACAQ
Ao preemcher o documents marque X' ou © —°

Nome completa:

Mome social:

CPF n": - . - Diata de nascimento:

Servidar: N* de promtuaris: Unidade:

Terceirizada: Empresa: Setor:

Ouiras: Especificar: Fungio:

Telefone: Celular, E-mail:

CGESTAD DA DOE. Horario do atendimento de enfermagem:
[ S [ ] LR L R L [ ] TS E

RS AT A IR P TR T LAt

Paciente Comunicative: Sim [_] Nio ]
Caracteristica da Dor:
Tocalizatie Tips Truragin
Uson analgésico: Sim |:| Nip I:l Qual? Hora:
Acao do servige: Fam:u.]-égil:a[j Nio farmacologica |:| Apenas observacio |:|
1* Medicacio: Qual? Hora:
1* Reavaliagio: Hora: Melhoron? 51:|l NOTA: I:l
2* Medicacio: Qual? o Hora:
2* Reavaliagio: Hora: Melhoron? il:l_:l E NOTA: [_]
Nio

OB%:

ANAMNESE DA ENFERMAGEM/PRE-CONSULTA

PA- mmHz T ax: o FR: irpm FC: bpm HGT: mgdl 5P0,: L]

Esq. Vacimal Complece:  5im[ N80 [ ]  Vacinado ma data de hoje? 5o [0 Sim [0 Qusiz vacinas?

Paciente de Rizcoc Sim[™] Nie[] Qumal =iz

Eizco de queda inicial: Sim[— ] MBe[ ] Riscode gueds- resvaliagho: N80 [0 Sim [ Medida: preventivas?

Alergia: Hm NEe ] Qualfeis):

Tabagizea: Sim[ | N[ | wae cigarros/dia Ja tenion parar de famar? Sim O =0
Tabagista eventasl ] Ex-cabagizes [0

Acao Eduocativa: Sim[]  Nie [ Qual?

O paciente compreenden a acho educativa? Sim[ ]  Nio [_]
Em caso negarive, qual aglo foi iomada?

Profissional de Enfermagem:

ddrsinmiara o Crrdmbel

ANEXO B - Formulario De Registro No Componente Atendimento — Ficha de Pronto

63



ANAMNESE MEDICAEXAME MEDICO:

Horarie do atendimento:

QF:

Anamnese ocupacional: 51.1:u|:| Nio I:l NA I:

Ectoscopia:

Lote Dreambulando FEupneico Febre Eulalico
Nomocorado Edemas Amnictérico Tosse Lasdes de pele
Nomohidratado Conjuntrvas Normais Cratros

HD A Exame Fizico:

CabegaPescogo Aparelho Cardiovascular

Aparelho Dhigestono Aparelho Bespiratono

Apamelho Gemtownnano Aparelho Ostecarticular lizamentoso

Sistema Nervoso Sizsterna Endocnno

Pacolozico Chatros (detalhar abamxo)

Obs.

HPF:

HAS Dhi Meoplasia Crmurgias Fadioterapia
Cunuoterapia D¢ Infeccozas B D¢ Tuoediana Glaucoma

D¢ Antoinmme Alermias Mefropana Coronanopatia D Camdiovascalar
Pneumopatia Espondilopatia Uropatias Int. hospitalar *Med em uso
Hepatopatias MNewropatas Tabamizmo Efli=zmo Onatrzs drogas
*Especificar a poscloga:

I Hipotese diagnostca:

[ CID principal:

Conduta terapéutica:

Efeitoiz) adversoiz): Wio[] Sim[] Qual(aiz)?

Eezolucio:

Alta: Melhorado para wabalbe | | AMdherado para caza
Acis Educativa- Nio Sim Crual {miz)?

O paciente compreenden a Nio Sim Em caso megadvo, gual aglo foi

acie edwcativa? romada?

Ar Medice: Nilo Sim Diec. comparecimenon: | Nilo | 5im
Enc. Ezpecialidade’ Unidade Qmal™ Aleio: proprio: | Ambulincia
Profizzional Madico: Hora de saida:

delerinmivra & Crrimba)
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ANEXO BA — Formulario De Registro No Componente Atendimento -- Ficha de

Afericao e Controle de Pressao Arterial

Mlinisianio da Eadca
FIDCRUZ
Fursdacio O e Cruz

Cinrweripnacin-linml fe Gesdan s Preosas

FICHA DE .&FERICED E CONTROLE DE PRESSAO ARTERIAL
IDENTIFICACAD

Mome completo:;

Mome social:

CPF ni: . . - Data de nasdimento: J !
Servidor: MNE de prontiudrio: Unidade:

Terceirizado: Ermpresa: Setor:

Dutros: Expecificar: Fungio:

Telefone: Celular: E-mail:

CONTROLE DE PRESSA0 ARTERIAL

DATA HORA PA 0BS Rubrica/ Carimbo
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ANEXO BB - Formulario De Registro No Componente Atendimento -- Ficha
Controle de Imunizacéo

W nbrdeio da Bailcks
FIOCALZ
P a lda Crus

Coamensghn-Gaml de Gestin do Pesscas

FICHA DE CONTROLE DE IMUNIZAGAO

IDENTIFI o

Morme cormpleto:

Mome social:

CPF n®: . . - Diats de nasdmento: g /!
Servidor: N# de prontudrio: Unidadea-

Terceiricado: Empresa: S&tor:

Dhuitros: Especificar: Funglo:

Telefone: Celular: E-mail:

CONTROLE DE IMUNIZACAOQ DO TRABATLHADOR

DUPLA BACTERIANA HEPATITE B
Dose | Data/ Hora Lote Rubrica/ Carimbo Dose | Data/ Hora Lote Rubrica/ Carimbo
1% 1#
24 2
34 EL
fef. 1#
fef. 2
Ref. EL

FEBRE AMARELA WALCIMNA:

Dose | Dataf Hora Lote Rubrica/ Carimbo Dose | Data/ Hora Lote Rubricaf Carimbo
OB5:
CCD.026.132_DOC-CST-06.2_RO1
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ANEXO BC — Formulario De Registro No Componente Atendimento — Ficha de
Evolucéo

Ml niisnenio cia. Badida

Data: / S
FIOCAUZ
Fundagiin Oawslde Cruz .

Hordrio de atendimento:

CrerinnssAan-linml rs eetan dn Peserag

FICHA DE EVOLUGAOQ

IDENTIFICACAD
MNome cormpleto:
Mome social:
CPF nf: . . - Data de nasdmento: J !
Servdor: NE de prontudrio: Unidade:
Terceirizado: Ermpresa: Sator:
Outros: Especificar: Fungio:
Telefone: Cefular: E-mail:
EUDLU{;ﬁﬂ MULTIDISCIPLINAR
Ao Educativa: Sim [ nao Qual?

O paciente compreendew 3 ado edecativa? Sim D Mio D

Em cazo negative, qual acio fol tomada?

Profissional: Hora da saida:

fAsinatuns & Cavlemba)

CCD.026.192_DOC-CET-06.4_R01
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ANEXO BD - Formulario De Registro No Componente Atendimento — Ficha de

Anamnese Ocupacional

N— DATA DD EXAME:
i1l rooe
1 | Faaachs Ovwinin Tt _‘I_f_
HORA: :
EXAME PERIODICO EM SAUDE
1 - IDENTIFICACAD DO [A) TRABALHADOR [A) CPR: || 1 -
1- Nome do servidor (3):
1.1- Nome social do servidor (a):
2-Data de Nasdmento: ___ 3- Idade: - |__|__ |
4- Declara alguma deficiéncia® N3o|___ | Sim|___| Qual?
5-Sewo Biologico:  Mascufing [ Feminino |___|
G- Nacionalidade: | ___|_ | [01)-Brasileira (0] - Estrangeira  [03) - Naturalizado
7- Naturalidade
E-Matricwla SIAPE: | _ | | | 11— "l o-Diata de sdmissio ! )

—t e

10-Vinculo: RIU| Cedido | DAS Pleno | Outros
11-Unidade: 12-Departamento:
13~ Setor 1a-Cargo:

15- Fungio: | | A | | LAB || ASSIST |__| OPERAC |_| EDUCACED |_

OUTROS |_ | FUNGOES SIMULTANEAS

15- Escolaridade:

| analfabeto(a) L]
__| Ensino Médio incomplets || Ensino Meédio completo
__| raduacio incompleta | Graduagdo completa
__| Mestrado |__| Doutorado

Ensino fundamental incompleto

Formagao:

|__I Ensing fundamental complato
|| Curso Técnico

|_| Especializagso
|__| Pos-Doutorado

17- Estado Civil:
__ | casadofa)

| widwo (a) __|soiteirola)

|__| pesquitadola) ou separado (a) judicialmeante

__ | pivorcizdola)
| _| Unido estavel

18- Endereco Residencial:

19- Bairro: 20-CEP: || I ||~ 1—J_I_
21- cidade: 33 Estado-
23- Telefone residencial: | ] 24- Telefone celular: | )
25- E-mizil: 26- Horario de trabalho:
|__|D835s17h |__| Plant3o (12hj-DI&
|__| Plant3o [2£h) |__| Mantio (12h}-NOITE

Paginz #1 dc ¥
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lI- HISTORIA OCUPACIONAL

27- Descricao sudnta das atividades:

23- Preencha a tabala a seguir com todas as atividades relevantes em que o/a trabalhadora) esteve/asta envolvido,

incluindo os temporarios & de meio periodo iniciando pelo mais recente ou atual:

Feriodo
|Indicio & Termina)

Remig de Atividede®

Fungao** {Doupagao

Exposicac®®

Equipamentos de
Protecap® e ®
[EFIs)

“irsn o LTS Y

*Conjunha da r

B INEETE SU DU (# O QuUs o N ETiprem ezl
= tarefnn dux B0 CErgD

TR Late todos an e isa guinicss (posin, fisrea, fumos mebilicon, mbstincies guimicsa, stc ), speetsn bicldgkos 8'cu sgente Adoos inskdoa, vigregls, aalor & fric sxtemaa,
redinpdas konizrts # nic lorman s wic) 8 qus o irsbalhador srisje ou b enhe ssisdc sspoata e aes stividedss &= ubabhe.
TrEslizis o squipamsctar S8 protegia B

29- 0/ A trabalhador (3] ja tewve diagnostico de doengas (s} relacionadas ao trabalho: i 1Mo
e Sim, Cwal|is)?

CHoEncas o |11 Dioenga: 1o T (Y Y Y O |
Se Sim, Foi notificado? | Simn |__|Mae |__lgnorado

30- 04 trabalhador(a) ja sofreu acidente de trabalho?  |__|5im | MEo

Se 5im, de qual tipo: |__| Tipice: |__| Tipico com material biolegico |__ | Trajeto

Se Sim, Foi notificado? __ | 5im |_|uaa  |__| Ignorado

Descricao dols)acidenta(s): (Quando? Como? Agente causador? Matureza da lesdo? sequelas?)

31- 0/a trabalhador(a) esteve afastado por acidente ou doenga relacionada ao trabzlha? |[__|sim  |__|N3o

Pericdo? |_ | até30dias |__|31a90dias |__|91a120dias |__| 121 3180 dias |__| Mais que 180 dias
Kotivo(s):
Realizado atendimento pericial em saude? |__|Sim |_|MEo  |__|ignorado

Cuando?

Pagina 47 da #%
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ll- HISTORIA CLINICA

PR | Il Il -

32- O/a trabalhador (3) apresenta ou relata algum sinal/sintoma: [ )sim [ )Mo

33- Se =zim, assinale com (x) onde ofa trabalhador (3] apresenta ofs] sinallis)/sintomals]) e descreva-o(s],

sucintamente:

{ | Geral? [ )} cabecae Pescoco?

{ ) de olhos efou Visao? [ )} Ouvidos efou Audigao?

{ ) Boca, Mariz efou Garganta? [ ) Aaparelho Cardiovascular?
| ) aparelho Respiratdrio? [ ) aparelho Digestive?

{ ) aparelho Genituringrio? [ ) pelee Anexos?

{ | sistema Nemvoso? [} Coluna vertebral?

{ | Membros Superiores? [ ) membros Inferioras?

{ ) Psiquigtrico? [ ) Outros
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lll.1 - ANTECEDENTES DE MORBIDADE:

34- OyA trabalhador (&) sofre de algumais) patologia(s] com diagnastico{s] confirmado{s}? | ]5%m | N30 [ ]lgn
35~ 5e sim, que patologia{s)? Relacione os nomes e respectivos codiges (CID10)

Doenga: 4D ] Dosnga: L | T O T
Doenga: 4D Doeniga CD || _l—|—]—
Dieniga CiD || Ll Doenca cio || Ll

36~ Faz Tratamento|s)? [ }5im { 1NSo

37- Oual [is) tratamerto(s)?

36~ OYA trabalhadoria) possui alergia efou intole rancia slimentar efou medicamentosa? | 15im | ] N30 | ilgn
359-5¢ sim, desorever:

40- Oy & trabalhadoriz) ja foi submetido a cirurgials)? { 1%m [ JN3a | ]ln

41~ 5 sim, responda Qual (is) drungia(s)? Quando?

Cirorgiaz Anoc | __|__1__1__1__]| Cirwrgia: ___ A;e ]
Cirurgiia=_ Anoc | _ |1 1_1_| Cirurgia: _ Aroc ||| 1__]_]|
42- Apresentz seguelals) de doengas &fou cinargias? | }5Sim { JMN3o [ |lgn 5esim, descrever

43-Patologias Pregressas e DO (Doengas Comuns da Infancia)

Doerniga Doeniga: Dioeriga
Doenga Dioeniga: Doenga
Doenga Doeniga: Dioenga
Doerniga Doeniga: Dioeriga

44- Antecedentes familiares |Pai, M3e, irmao, filho — relatar o que for relevante):

Parentesco Patologials)

1.2} ESTADO WVACINAL:

Utilize == [1] - Esquema Completo — (2) - Encaminbado pfracinacio — [ 3} - Retusow-s= — [4) - Vacing em: falta — [5] - NBo s« aplica

Hepatite B 1 oBs:
D.T. ] DBS:
Febre amarela 1 oBs:
Raiva _ OEBS:
Triviral 1 OBs:
OUTRAS ] DBS:

Pagims 4 do
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IN- ESTILO DE VIDA CcPEz)_ ) T 1_J1__

(&) Tabagisma

45~ 0)A trabalhador{a) &: { ) Fumamte regular * | | EX-Fumante [ ) Nunm Fumou [ jJFumante Passivofa)
A0 v de e e ek de O e et s o b e s T Esabe e o o (e pekes e 200 Cgedon ra e n. R el de vl v pui e o fudale bl widi e Dudaloos pain
o e e el Lo il F e b i i a e = Bl = 5 Bl = Bl D el - B bmn e e, ]

46~ 5e & fumante regular, ja fez slguma tentstiva para deicar de fumar? [ J5im [ ] Nio

46.1 - )3 persou em parar de fumar?

(8] Consumo Excessive de Aicool

47-0/A trabalhador{z] consome bebidz alcoolica?

{ J%m [ )Freguentemente| |Ocasionalmente ([ [H3o [ ) Hunc

Se rim ou frequentemente, apliqgue o guestionario CAGE®

47 1- Alzuma vez ofa) trabalhador{a) sentiu gue deveria diminuir 3 guantidade de bebida alcodfica ou parar de beber?
[ 1%m [ JN&o

47.2- As pessoas ofs) aborrecem porgue criticam seu modo de tomar bebida sloodlice®

| 1%m [ jNio

47.3- O, A trabalhador]s) se sente culpadofa) consigo mesmofa) pels maneira como costuma tomar bebida alooolica?
[ 1%m [ )JNEo

474~ 0/A wrabalhadon|a) costuma tomar bebidas 2 coolicas pela manh3 para diminuir o nervosismo ou ressaca?

[ 1%m [ )N&o

*validadzno Brasl s 1983

Se nio, responda as questbes

48~ Oy A trabalhador(a) relata j& ter tido consumo exacessivo de aloool & parou® [} 5im { | Nio
48 5& im, h3 guanto termpo parou de beber em eaceczo?
530~ 5 sim, durante quanto tempo bebeu em excesmo?
{C) Consumo de Swhstdncios Psicoatives
51- Atualmente usa substancizs psicoativas [ ] 5im [ )Mo [ ) Munca usou
52-0ual (is)?
53 Com que frequénciz?
{101 a02 vezes por semana [ 103 @04 vezes por semana [ 105 306 vezes por semana
{ ]Diariamente [} Owtra

54- S sim, ha guanto tempo usa?

55 Se atuzlmente ndo usa, mas ja usou, foi por guanto tempo?
56~ Se j& wsou, ha quanto tempo deixsou de usar?

|D) Atividade Fizico

57- 0/A trabalhador, atualmente, pratica slsuma atividade fisica? [ }5m [ 1M5o
56-Tipo de atividade

58~ Quazl frequéncdz? | | 01 a 02 vezes porsemana [ | 03 204 vezes por samana | ) 05 2 06 vezes por semana
{ ] Diariamente [ ) Outra
60~ Ha quanto tempo pratica atividades fisicas?

{E] Durtros Fotores Relevontes
61-0/A trabalhador{z] dorme bem? { ) 5im [ Mo
Se Nia, Por que?
62- 0/A trabalhadora] se alimenta bem? [ ] 5m [ ) NEo
Sa N3o, Por que?
63~ 0/A trabalhador (3] tem zlgum hobbie? [ ) S5im [ JN3o

S Sim, Qual?

B4~ Quais a5 prindpais atividades de lazer do trabalhador|z)?

Pagins® de#¥
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V- HISTORIA REPRODUTIVA:

v.1) HISTORIA REPRODUTIVA — HOMENS:

63- Possul filhas? [ )sim [ }NZo Quantos? |__|__|

§4-52 5im, sa0 saudaveis? i }sim [ Mo

65-5a Nao, qual

patologia?

66- Apresenta ou ja apresentou alguma patologia do aparelho reprodutive? | JSim | | M3o Qual?
&7- Usa preservativo? [ )sim [ )NZo

v.2) HISTORIA REPRODUTIVA — MULHERES:

68- Possui filhos naturais? [ ]5im [ 1N3o Quantos? |
§3- 5& 5im, 530 saudaveis? [ }5im [ )Mo
70- 52 n3o, qual patologia?

71- Numerg de gestagbes:
72- Numero de partos:

73- Mumero de Cesarianas:

74- Numerg de abortos: ||| Provocadas ___|__| Espontaneos

75-Numero de nascidos vivos: |||

76- Idade em que ocorrey a primeira menstrusgao: || Anos

77- |dade am que entrou Na Menspausa: || lanos | )M3oseaplica

78~ Faz reposicdo Hormonal? [ )sim [ ]NEo

79- Método contraceptive: | A Hormonal [ D0 | ) Tabela | ) Diafragma [ ) Preservativos
{ ) Outros

80- Apresenta ou ja apresantou patologias do aparelho reprodutor? | | Sim [ ImNEo

81- S& sirn, Qual (ais)?

VI - EXAME FisICO:

82- Sinais Vitais:

Pressao Arterial: Pulsa: Frequéncia Respiratoria: Temperatura:
i mmHg bpm ipm 2
83- Medidas antropometricas:
Peso (Kg): altura {m): Perimeatro de cintura (cm): IMC (KEmE )
bl Cab O

e

84- alteractes observadas ao exame fisico:

Utilize = 1, para apresentou alteracao; 2=> nao apresentou alteracdo ; 3=> nao foi avaliado
de Facies? -{ 12—{ 13- } ce Czbera & Pescogo? - §2-[ 131 )
de Olhos efou Wizdo? 1-{ J2={ 13-[ } de Duvidos efou Audicio? - §2=[ 13=( ]
de Bow, Nariz, Garganta? -{ J2={ 13 } e Apzrelho Candiovascular? I-[ 2= 130 )
de Aparelho Respiratorio? - J12={ 13-[ 1} ce Aparelho Digestive? I-[ §2=[ 131 ]
de Aparelho Geniturinario? I-{ J2={ 13( } ce Pele & Anexos? - §2-[ 13+ )
de Sisterna Nervoso? -{ J2={ 13- } e Coluna Vertebral ¥ -0 §2-[ 13+1( )
de Membros Superiores? I-{ 12—-{ 13- } ge Membros inferiores? -0 §2-0 131 1
Psiquistrias? 1-{ }23={ 13- ) Portador de Deficiéncia® 1I-[ §2=[ 13-( |
85- Observacoes :
Paginz 8 g
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DATA DO EXAME:
! f

VIl — EXAME COMPLENTARES

[Decreto 6556 de 5 ce Mok de 2008)

CPF: | 11—l —1—I.

Exames: Resultados, se alterado anotar valor ao lado:
HEMOGRAMA
01 | Eritrograma [ ) Norma [ JAkeradeo
02 | Leucograma [ ) Normal [ JAkerado
02 | Plaqustas [ ) Normal [ JAkerado
BIOQUIMICA
04 | Glicemia [ ) Normal [ JAkerado
05 | Creatinina [ ) Normal [ JAkerado
06 | Colesterol tota [ ) Normal [ JAkerado
07 | Colesterol HDL [ ) Mormal [ JAkerado
08 | Colesterol LOL [ ]} Normal [ JAlerado
09 | Triglicerideos [ ) Normal [ JAkerado
10 | TGO [ ) Normal [ JAkerado
11 | TGP [ ) Normal [ JAkerado
LIRIMNA
12 | EAS | [ JMormal | )Akerado
*SOROLOGIAS PARA HEPATITES VIRAIS
13 | Anti-HBs [ ) Normal [ JAkerado
14 | HbsAg [ ) Normal [ JAkerado
1= Avaliagio Oftalmol dgica (45 anos ou +] B b
FEZES
16 | Pesq. de sangue oculto nas fezes (50 [ IMegativa [ JPositiva
aNos ou +]
MULHERES
17 | Citopatologia Cérvico-Uterina [ Megativa [ )Positiva (para CA de colo utering)
18 | Mamografia de alta resclugao (MMKMG) [ JAuséncia de sinais de malignidade
[mulheres com 50 anos ou +) [ )Simais sugestivos para avangar investigagao
BIRADS:
HOMEMNS
19 | Antigenc Prostatice Espeafico [PSA) [ JNormma
[homens com 50 anos ou +) [ ) Niweis sugestivos para avangar investigagio

* o ddEbEAtES Ao dedndto, gondi Swalla o SNads Mesnaldghs pard reallhaydo oo Ado de wodlsagde coslig Hegatite 8
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VIl — SOLICITACAQ DE OUTROS EXAMES RELACIONADOS A FUNCAO OU EXAMES
EXCEDEMNTES:

Exames: Resultados:

IX — ENCAMINHAMENTO(S):

o1 | |__|clinica Madica 07 | |__|cardiclogia OUTROS EMCAMINHAMENTOS:
02 | | __|Pneumaologia 08 | |__|rermatologia

03 | |__|Ginecologia 09 | |__|cirurgia

04 | |__|Hematologia 10 | |__|wrologia

05 | |__|Psiquiatria 11 | |_|Nutricio

06 | |__|Psicalogia 12 | |__|5ervico Social

OBSERVACOES/PENDENCIAS:

Fagina B do #%
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IDENTIFICACAD DO TRABALHADOR
NOME:

Data de Mascimento: / / CPR: | || _l.1_1_1_

X — IMPRESSAO FINAL:

1- | _| Apto (a) para a Funcio:

MNos cazos abaixo, encaminhar ac NUPAFS para parecer.

2- | _| Inapto {a) para a Fungdo de scordo com o CI0 10

podendo ser Readaptado (a) por Doengals) Relacionada(s) ao Trabalho.

NOTIFICACAD |__| sIMm |__| NAD

Se Sim, CAT-SP || SINAN I

3- | _| Inapto (a) para a Fungdo, de acordo com o CID 10

podendo
ser Readaptadola) por Patologia(s) Mo Ocasionadals) ou Mao Relacionadals) ao Trabalho.

& | __| Inapto (a) para a Fungdo de acordo com o CI0 10

por Doengals) Relacionada(s) ao Trabalho.

NOTIFICACAD |__| sIMm |_| NAO

Se Sim, CAT-SP  |_| SINAN ||

5- | _| Inapto {a) para a Fungdo de acordo com o CID 10

por Patologials) N30 Ocasionadals) pelo Trabalho.

Data: /

Médico Responsdvel — CRM
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ANEXO BE - Formuléario De Registro No Componente Atendimento — Ficha de

Anamnese Ocupacional Admissional

[ ? Vi ks tha Bt DATA DO EXAME:
FCCRLE
i oy 1 gmaa i Craz 1 1

ey Gagla o
Dok oy b Tk cho Troshualhoschor

Exame MEpico pE Salpe OcuPACIONAL

Tipo de Exame: Admissional

Esta ficha ciinica foi elaborada para seu exame admizsional e senvira como base para os futuras
exames periodicos oferecidas pela insfituigdo. Todas sz informagdes agui confidas serdo frafadas com
o zigilo devido. A essas informagdes ferd acesso apenas a equipe de savde desta instifuigdo. Paor
favor, preencha az questies dos fens de 1 a 4 anfes da consulfa com o médico. [zz0 agilizara seu
exame sdmizzional

| - IDENTIFICAGAD DO CANDIDATO

1 — Nome do candidato:

2-CPF
3 —Data Mascimento; ' ) 4—ldade: | _| | 5— Sexo: Masc Fem Ign
6 — Macionalidade: | | | 01-Braslera 02 — Estrangsira 03 — Naturallzado 35— Ign

T — Naturalidade

8 — Escolaridade: | |__|

01 - Enslno medio comgpleto 02 — Graduagdo incompleta 03 — Graduagio completa
04 - Ezpecializagio 05 — Mestrado 06 — Doutorads

07 — Pis-Doutorado 95 —ign

9-Estado Cawvil- | | |

01 - Casadma) 02 - Desquitado]a) ou 5eparadsa) judicalments 03 — Divorcladoda) D4 -Viovoda)

05 — Soltero{a) 06 — Unkdo estavel o3 —Ign

10 - Enderego Residencial;

11 - Bairro: [12-cer:|_|_| | | |- | | |
13 - Cidade; | 14 - Estado

13 — Telefone residencial: | 16 — Telefone celular;

1T — E-mail:

18 - Cargo pleiteado:

77



| IDENTIFICACAD DO CANDIDATO CPF:

Il - ESTILO DE VIDA

19-Tabagismo: Sim M3o  Ex-tabagista @ Ha quanto temipo parou de fumar?

Sesim, haguantotempofuma?

Se sim, quantos cigarros fuma pordia?

Jatentou parardefumar? Sim Mo

20 — Exercicio fisico:  Sim  N3o  Irmegularments
Quandoragular, qualduragdo? Menosde 2 Shorassemanais 2,5horasoumaissemanais
Algumarestricdomédicaaexercicios? Sim Nao

Se sim, cite:

21 — Bebida alcodlica: Sim Mio Socialmente
Se sim, ha quanto tempo?

Sesim, quantasdoses porsemana?

Jatentouparardebeber? Sim  Mao

22 — Outros habitosiuso de drogas: Sim Mao

Se sim, cite:

Il — HISTORIA FAMILIAR {parentes até 2® grau)
Especiicar doenga 2 rélacio de parentesco

23 — Doengas

Grau de parentesco

Cancer (prostata, mama, colon. reto, ovario)

Outros canceres. Especifique:

nfarto cu AVC (“derrame”) (homens antes dos 55 e mulheres antes dos 65 anos)

Doengas neurc ogicas, mentais ou psiquiatricas (inclur quadros demenciais)

Glaucoma

Diabetes melitus

Doenga renal (didlise)

Cutras doengas recomrentes na familia

IV — HISTORIA PATOLOGICA E INTERROGATORIO SISTEMICO
Especificar doencas athvas, |a resolvidas, motvos @ apoca

24 —Internagies hospitalares: Sim Nio
Cite:

25 — Cirurgias: Sim MNao

Cite:

26 —Transfus3osanguinea: Sim Mao
Cite:
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IDENTIFICACAD DO CANDIDATO CPF:

Doengas e tratamentos

2T — Sistema Circulatario {Cardiovascular):

» Hipertens3o Arterial (HAS) Sim SETH]

+ Trombese/Embolia Sim Mao

= IsquemiainfartodAngina pectors Sim Mao
« Outrasdoencascardiovasculares  Sim Mio

Cite quais das condigles supracitadas est3o em tratamento regular & qual o ratamento:

28 — Sistemna Digestorio:
» Estfago/Estdmago/Figado/Pincreas  Sim Mo
+ Colon/Reto/fnus  Sim Mioc @ Emtratamentoregular? Sim Mo

Cite quais das condigdes supracitadas est3o em tratamento regular e qual o ratamento:

* (Jtimaconsultaacdentista: Hamenos deumano Hamais deumano

29 — Sisterna Endocrino (homonal):

» Diabetes Mellitus  Sim M3o @& Emtratamentoregular?  Sim Mao
Observagbes:

» Alterages deTirecide Sim  M3c @ Emtratamentoregular?  Sim Mao
Ohservagbes:

* Dufras doengas endocrinas;

) - Sisterna Imun'rti*m'l'.‘lnen-;.as, nfecciosas:

+ Doengas comuns da Infincia (catapora, sarampo, caxumba, rubéola)  Sim MNao
Clutras

» Alergias imadcamernos, sllmerios, comats, resmmataia) Sim Mio @ Emtratamentoregular? Sim MNao
Cite:

+ Doengas Autoimunes  Sim  Maod Emftratamentoregular?  Sim Mo
Cite:

+ Doengasinfecciosas crinicas(Hepatites, HPV,VIH.outras)  Sim Mio Prefiro ndo especificar
Em tratamentoregular? Sim ET
Cite:

3 - Sisterna Locomotor:

+ Misculos, tenddes, ossos, articulagdes, coluna Sim MNio @ Emfratamentoregular?  Sim M3o
Cutras:

« Dorcrinica Sim Mao @ Em tratamentoregular?  Sim Mao
Cite:

= Deficiénciafisica(motora)l Sim Mao

Cite:




IDEMTIFICAGAD DO CANDIDATD CPF:

Doengas e tratamentos

feentinuecis|

32 - Condigies Psicoldgiocas ou Psiquiatricas:

Ja fez tratamentos psicologices ou psiquidinicos, ja fol encaminhado por profissionais de satde para
fratamentos psicologicos ou psiquiafricos, ja senbu a necessidade de fazer fratamenfos psicoldgicos ou

psiquigiricos?
« Psicoldgico Sim Mao @ Emtratamentoregular?  Sim MNao
+ Psiquiatrice Sim  MN3o®@ Emtratamentoregular?  Sim Mao
Se sim, cite o5 medicamentos &m uso:
13 - Sisterna Tegumentar
« Pele, cabelos, pelos.unhas  Sim Mio @ Emtratamentoregular? Sim Mao

Cite:

.

Tatwagem Sim Mao @ Sesim, localizagdo:

34 — Sistema Urinario e Reprodutive

+ Rins,viasurinarias(ureteres, bexiga,uretra) Sim  MNao @ Emftratamentoregular?  Sim ET
S& sim, cite:

. arelho reprodutivomasculine  Sim Mao Prefire nao especificar

pro

Em tratameniocregular? Sim JET
Se =im, cite;

35 - Ginecologico — Historia reprodutiva da mulher (continuagdo):

« Possuifilhos? Sim Mo @ Se ndo, mativo;

» Mimers de gestagdes:|_ | _ |

+ Mumero de partos: |

+ Mumero de nascidos wivos: 1

+ Mumero de abortos: || | Prowocades __| __| Espontaneos

+ |dade em que ocormeu a primeramenstruagdo:| __|_ | anos Maocseaplica

+ |dade em queentrounamenopausa:| | | Anes Maoseaplica

« Metodocontraceptive: AO oy Tabela Diiafragma COMNDOM Chutros:
Observagies:

36 — VisSolAudigao:

+ Problema de vis3o Sim Mao @ Usacomegdovisual?  Sim MN3o
Emtratamentoregular? Sim Mao
Se sim, cite:

* Problema de audigio  Sim Mao @ Usaaparelho?  Sim JET

Emtratamentoregular? Sim Mao

Se =i, cite;
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| IDENTIFICAGAD DO CANDIDATC CPF:
Doengas e tratamentos fenntinumgis)
37 — Sisterna Respiratario, nariz, orelhas & garganta
+ Pulmdes/Bronquios Sim Mao @ Em tratamento regular? Sim Mao
Se sim, cite:
» Mariz, orelhas, garganta, seicsnasais Sim Mo i Emtratamentoregular? Sim M3go
Se sim, cite;
38 —Outros:  Sim Mao @ Em tratamento regular? Sim Mao
Se sim, cite;
39 — Uso de medicamentas
« Usoregularoufrequentedemedicamentos  Sim Mo
Se sim, cite quais

Declaro ser responsavel pela veracidade das informagdes anteriormente citadas.

de

Assinatura do Candidato
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| IDENTIFICAGAD DO CANDIDATD CPF:

V — EXAME FiSICO n Hora:
40 - Sinais Vitais:
Press3ao arterial: Pulso: Frequencia respiratonia: Temperatura axlar:
¥ mmHg bprmi iprm “c

41 — Medidas antropométricas:

Peso em Kg: Altura em m Perimetro abdominal cm MIC:

Wl — ESTADO IMUNOLOGICO

42 - tilize: 1-Esquema Completo  2-Encaminhadep/ vacinagde  3-Recusou 4-\Vacinaem fata  5-M3o se aplica

Sarampo Triplica Viral Rubecia

Hepatite B Meningite A C Meningite B C

DT Febre Amarela Pofiormickite

Raiva Ciutras:
PPD: Mo Reator ReatorFraco Reator Farte MWiorealizado
Observagdes;

ViI- HISTORIA OCUPACIONAL

43 — Descrigdo sucinta das atividades pregressas;

44 — Preencha a tabela a segur com todas as atvidades relevantes em que esteve o trabalhador esteve envolvido,
ncluindo os tempordrios & de meio periodo. Inicie pelo mais recente ou atual.

Periodo Atividade Ocupagio Exposigio* Equipamentos de
{Inicio e Témina) Economica Protegao

"LUsi= indos os apentes quimicos (posimas, fibras, Tumos metilicos, substincias quimicas eic.), speni=s bioligicos & apanies fisioos [naldo,
wibraglo, calor & frio extremos, diagles lonantes e ndo-onizantes eic.) a que o irabakador estela O 4 tenha estedo oSt RS Suas
athvidades de trabaiho

45— 0 trabalhador ja teve diagnostico de deengals)relacionadas) aotrabakho:  Sim Mao
Sesim, qual{is )7
Doenga: cioin-[_J_1_|__ Deenga CIDiD-[_1_1|_|_
46 — O trabalhador ja sofreu acidente de trabalho? Sim MNao
Sesim,dequaltipc?  Tipico Trajeto Tipico com material biologico

Cite o(s) agente(s) bicldgicol{s) envolvido(s):
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| IDENTIFICAGAD DO CANDIDATD CPF:

4T — Relacionar a natureza da les3o dos acidentes de trabalho sofrides pelo trabalhador.

Matureza da Les3o; coio-|__|_|_|__

Matureza da Les3o; coi-|_|_|_|__
48— O trabalhador esteve afastado por acidents ou doenga relacionada actrabalho?  Sim ET
Periodo: Até30dias 31 a80dias 21 a120dias 121 a 180 dias Mais que 180dias
Motive(s)
49 - O trababhador sofre de algumals) patologials) com diagnostico(s) confirmade{s)? Sim W ET] Igm
50 - Qlue patobogials)? Relacione os nomes e respectivos codigos (CIDM0)
Doenga CID 10 - Doenga _ [ S0 10 -
Doenca CID10- Doenga CID 10 -
Doenga CID 10 - Doenca CID 10 -
51-Faztratamentois)? Sim Mao ign

Se sim, qual{s) tratamento(s)?
52— 0 trabalhador ja foi submetido 3 cirurgiais)?  Sim MNao Igm
53 — Qualis) cirurgials)? Quando?
Cirungia: Amoc|_ | ||
Cirurgia: Ao | J_ 1
Cirurgia: Ao | |
Sd-Apresentasequelas?  Sim Maao Ign
Se sam, qual{is)?

¥ — EXAME FiSICO (1)
55 - Altzracfes observadas ao exame fisico:
de Facies Sim M3o de Cabega e Pescogo Sim Mo
de Olhos elou Vis3o Sim MNao de Quvidos elou Audigdo Sim Mao
de Boca, Mariz, Garganta Sim MEao de Aparelho Cardiovascular Sim Mao
de Ap. Respiratorio Sim MEo de Aparelho Digestivo Sim MNao
de Ap. GEnito-urinaro Sim M3o de Pele & anexos Sim Mao
de Sistema Nemvoso Sim MN3o de Cokma Vertebra Sim MN3o
de Membros Superiones Sim MEao de Membros Inferiores Sim Mao
Psiquistricas Sim M3oc | Porador de Deficiéncia Sim Mao
Sinal de Rombery positive Sim MN3o Punho-percurss3o lombar positiva Sim MN3o
Sinal de Blumberg positivo Sim M3
56 — Descrever as alteraches observadas ao Exame Fisico;
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IDENTIFICACAD DO CANDIDATO

CRF:

X - EXAMES COMPLEMENTARES

3T — Exames Resultado

Eritrograma Marmal Alterada N30 Realizado
Leucograma Marmal Alterado Mao Realizado
Plaquetas Marmal Alterada N30 Realizado
Hermoglobina glicosiada Marmal Alterado MN3o Realizado
Glicemia Marmal Alterado N30 Realizado
Acide drico Marmal Alteradao Mo Realizado
Creatinina Marmal Alterado Mao Realizado
Colesterol tota Marmal Alterada MNao Realizado
Uréia Maormal Alterada M50 Realizado
Colesterol HOL Marmal Alterado Mao Realizado
Colesteral LDL Marmal Alterado N30 Realizado
Anti —-HCV Mormal Alterado Mao Realizado
Anti-HBs Maormal Alterado N30 Realizado
Anti-HEc-1gG Maormal Alterada M50 Realizado
HbsAg Marmal Alterado N30 Realizado
Anti-HAV-IgG Maormal Alterada M50 Realizado
Trighicerideos Mormal Alterado Mao Realizado
TGP Maormal Alterado N30 Realizado
TGO Mormal Alterado Mao Realizado
EAS Maormal Alterado N30 Realizado
EPF Maormal Alterado M50 Realizado
Pesq. de sangue ocufto nas fezes Marmal Alteradao Mo Realizado
Prowas de Funcio Hepatica Marmal Alterado M3o Realizado
Prova de Fungdo Respiratoria Mormal Alterado M50 Realizado
Eletrocardiograma Maormal Alterada N30 Realizado
Teste ergometrico Mormal Alterado Mao Realizado
Audiometria Maormal Alterada N30 Realizado
Citopatodogia Cérvico-Literina Marmal Alterada Mo Realizado
RX Torax PAPerf Maormal Alterado N30 Realizado
U5 abdominal total Maormal Alterado M50 Realizado
Antigeno Prostatico Expecifico Mormal Alterado N30 Realizado
Acuidade Visual Maormal Alterada N30 Realizado
Awaliagde Oftamologica Mormal Alterado Mao Realizado
Awaliagdo Odontologica Maormal Alterado N30 Realizado
Awaliagae Psicologica Marmal Alterado Mo Realizado
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| IDEMTIFICACAD DO CAMDIDATO CPF:
X1 - SOLICITAGAD DE OUTROS EXAMES
Exames: Resultado
¥l - ENCAMINHAMENTOS
Clinica Medica Sim Mao Cardiclogia Sim MN3o
Pneumaologia Sim Mao Dermatologia Sim MEo
Ginecologia Sim Mao Cirurgia Sim MNao
Hematologia Sim Mao Urologia Sim MEo
Salide Mental Sim Mo Chutros Sim Mo
Xl - RESULTADO DO EXAME ADMISSIONAL
58 — Apto para o Cargo ou Fung3o ao qual se candidata
53— InaptoparaoCargoouFungdoaoqualsecandidata
CID 10
60 — Observacdes:
Data: I I
Hora:

Meédico Responsavel — CRM
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ANEXO BF — Formuléario De Registro No Componente Atendimento — Comunicacao
de Acidente de Trabalho

MINISTERIO DA SAUDE
HUCLED ESTADUTAL RO RO DE JANEIRO — NER.
DIVISAC DE SAUDE OCUPACIONAL - DISAC

COMUNICACAO DO ACIDENTE DE TRABATLHO
I- DADMOS PESSOATS

01~ MNomea: 02- Matricula SIAPE:

I I

03- Lotacio: 04 Fungio:

I I

05- Dama de nascimenta: 0&- Seaxo:

I | I
O7- Enderago:

II- DESCRICAOQ DO ACIDENTE DE TRABALHO

08 Tipo do acidente de CTAT 09- Tipo de acidente

Tnicisl, resheriurs, dbin) Tipicn, porcamss, deogs oogpecicral t

I | I
13- Local do acidente: 11- Drata do acidenbe: 12- Horario:

[ | / /

13- O (a) servidor {a) fod vitima de acidente de trabalho, no termo da Lei 811290, art.-211 2 214,
ocomido da seguinte fiorma:
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MIMISTERIO DA SAUDE
MUOCLED ESTADUTAL MO RO DE JANEIRD — MER.
DIVISAD DE SADDE OCUPACIONAL - DISAD

14- CTD: 15- Howve afastamento do mabalbo:  16- Cmantos dizs:
I I I I

17- O acidents fol testemunhado por: (Mome e enderagao)

I I
I I
I I
I I

18- Sendo informado por: (Mome e endarego) 18- Drata:
I | [ | I
I I
2 Azsinamuras
I
Servidor (2] Testerpumha

Chefia Imediata Testemumha

Informante
Observagio:

¥ Trazer uma copia da folha de frequéncia do més do acidente.
#* Caso seja acidents de trajeto, tazer o Boletim de Ocoménciz Policisl (BOP) & o Bolstim
Hospitalar de atendimmsanto
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ANEXO BG - Formuléario De Registro No Componente Atendimento — Notificacédo de

Acidente de Trabalho

i ia Salnie

.|.|_'|.|nl FICRIE
| Fandagd Osmalds Crue
Cocedenaarienl Ci s de Pesan

Crderariode Saicke o Trababuorior

Hichen e Saide do Trabakedar - HUSIT

Ficha de Acidentes de Trabalho - (Art. 211/214 da Lei n® 811200 do BE.J.U.)

Diata da notificacio:

DATHIE W) ACIDENTE

Nome: Semo: [IM[ IF
% Diata Nascimenta: ! Afatricula: CPE:
ﬁ Unidade: Dept® (Setor/Sala):
E Cargo: Fongia:
Vimcmle: [ JRIU [ ]Balsista [ ] Terceirizado [ ] Chaires. Croal?
g Nome da empresa (s fereemrizada )
§ Turns de trabalho Hora de exirada = Hera de saida; S
Tempo na fangio:
Data do acidente: P I Hora do acidente: Dia da semana:
Acidente: [ ] Tipico [ ] Trajete Obita: [ ] 5im [ 1 Mam
Acidente cansado por agentes quimices, fisicos on biolégicos? [ ] Sim [ 1 M30. Em caso afirmarive, mdicar abaixo.
[ ] Instromental/squipaments de Laboratorio [ ] Produtos Quimicas [ ] Frio
[ ] Instramenial/equipamento Hospitalar [ ] Gas/PoeirasVaperss [ ] Fundo
[ ] Instromental/squipamento de Jardinagem [ ] Badiacio [ ] Elemicidade
[ ] Instromental'equipamento de Const. Coal [ 1Fogo [ ] Ageofes Biologicos
[ ] Instromental'equipamento de Oficina [1Calox [ ] Animmais
[ ] Equipamente oo produtes de linpeza [ 1 Onotross. Cruads™
Hi quanto tempo trabalha com o agente especifico do acidente? [ 1¥am se aplica
Aridente devido a cansas emternas? [ ] 5m [ 1 Has
[ 1 Veiculas [] Arma Branca [ ] Abttade’gueda
[] Arma de Foeo [ ] Outres. Chaais?

Local do acidente:

[ 1 Hospital'Centro de Satde
[ ] Laboratarios

[ 1 Produgao

[ ] Cficinas

[ ] Cbras

[ 1 Jardim'Honte
[ ] Crentroe dos campr da Fiecuz

[ ] Instalagées Sanitarias

[ ] CoznbasFestaurantes

[ ] Areas de cironlagie do edificio [ ] Via pablica (rajeto)
[ ] Areas administrativas

[ ] Cutros. Chaxis?

Unidade em que ocorren o acidente:

Testemunha: [ ] 5im [1Ha0

Howwe lesio: [ ] Sim [ 1Mo

Natureza da Lesao {se for o caso):
[ 1 Certe/Perfuracio

[ ] FraturaEntarse Lusacao

[ 1 Contuso Tistensin Muscular

[ ] Escoriagda

[ 1 Crogimadra

[ ] Exvenenamento ou Infoxicacao

[ ] Mordedura

[ ] Ezmazamenta
[ ] B=acdes Anafilaticas
[ ] Sufocacas

[ ] Choque Elétrica

[ 1 Cutres. Chaais?

[ ] Amopelamenta
[ ] Afezamenta

[ ] Politraumatizmmo
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Parte(s) do corpo atingida(s): i
[]1Cabega J{_)\

[ 1 Pescoco
[1Olhos
[ 1 Membrods) Soperion(es) k

[ 1 Membros) Inferionzs) £
[ 1 Abdomen 1 J
[]Dorse H—
E [ 1%¥30 = aplica L ll'j&"fl
i | 11 0umos. Quais? gl 5{! [
E Existia equipamento de protecio mo local do acidente? [ ) Sim [ ™3¢ [ ] Parcialments []Izm[] MNao seaplica
2| Na ocasido do acidente wsava equipamento de protecio? [ ]Sim [ ]Nie [ ] Pacialmemte []Ien[]Nao seaplica
& | Em caso afirmative, quais 05 equipamenfos?
E [ 1 Capacess [ ]1Lwvas []1Boas
[ 1Ocules [ ] Anental [ 1 Craimos. Cuais™
[ 1Mascam [ ] Pemeira
[ 1 Protetor facial [ ] Sapato de seguranca
Descricio do Acidente:
Hoove necessidade de atendimento no local do acidente™ [ 15im [1 N30
Houve necessidade de remocio do local do acidente? [ ]5im [1H30
Qual o fipo de veiculo utilizads para remogio?
[ ] Ambulancia da Fiocroz [ ] Carro particalar [ ] Carro da brizada de incéndio
[ ] Ambulincia externa [ ] Camo de servico [ ] Cramo. Craal™
Houve atendiments meédico no NUST? [ ]5m [ 1Mio Harario:
Em caso afirmative, especificar a conduota :
[ 1 Prescricio [ ] Vacina [ ] Encaminhamentoe Extemao
E [ 1 Medicacdo no momenis [ ] Bepouse mo momento [ ] Removide Hospital Fiosande
% [ 1 Subara'Curativo [ ] Solicitagdo exames complementarss [ ] Femovide Hospial 5175
o | []Creterapia [ ] Encammbamento Interno (Fiocniz) [ 1 Becusou aendimento madicacdo
S [ 1 Cutros. Quais?
E Hoove abono de dias de trabalha? [ 15m [ 1¥de Quantos dias
E Notificante: [ ] NUST/CET [ INUST/IFF [ 1NUST/BIO [ 155T/FAR [ 1 Cnatra:
ﬁ Atendimento feito pelos) profissiomal(iz) defo): {mbricar e carimbar)
E [ 1 Medicina [ ] Servigo Social [ ] Sezuranga do Trabalho
[ ] Enfermagem [ 1 Psicologia [ 1'Cratros Profissionais
Observagdes:
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ANEXO BH - Formuléario De Registro No Componente Atendimento — Recordatorio
Alimentar - 24 horas

] E Risdaglo Semuida Eras
s T et i Data: [ [
Hora do Atendimento: -
An preencher o documento marguoe “ X 7 og © - =
IDENTIFICACAQ
Nome completo:
CPF n™: . ) - Diata de nascimento:
Servidor: |:| M de prontuano: Umdade:
Terceinzado: |:| Empresa: Setor:
Cutros: D Especificar: Fungdo:
Desperta: : horas
RECORDATORIO DE 24 HORAS
« DESJEJUM : horas / Local:
« COLACAO : horas / Local:
o ATMOCO : horas / Local:
« LANCHE : horas / Local:
+ JANTAR : horas / Local:
« CEIA : horas /  Local:
AcioEducativa: [ | Sim /  Nio [ | Qual®
Medicamentos em uso:
= Se possivel informar os horarios e dias de uso.
Profizsional: Hora da saida:
(AssinawE e Canmbao)
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ANEXO BI — Formuléario De Registro No Componente Atendimento — Ficha de

Atendimento Nutricional

Minsiério da Bauda

FIOCALZ
Pundacis 0 Mda Cruz

Coordenagan-Geml de Gestio de Pesscas

FICHA DE ATENDIMENTO NUTRICIONAL

Hora o atendimento:

L@ preancher o decumanto manqus K ol

IDENTIFICACAD

Datac___ |

Name
compieta;
CPF m™ . . - Data de nascimento: ) I
Servidor: N* de prortuario:; Unidads:
Tercerzago: Empresa: Selor
Ortros: Especificar, Fungao:;
ATENDIMENTO NUTRICIOMNAL
E-mail- Telefona:
Encaminhamento: Aromparhamenta:
Motivo da consualta:
Antropometria
Permmetro cimtara: =]
Homens: oMNommal (<94 ¢m) o Fiscomoderado (942 102 cm) o Alo msco (=102 co)
Mulheres: o MNormal (<30 cm) o Risco moderado (80 a 38 cm) o Alto rsco (=88 cm)
Peso atoal Esz Peso desejadn; Kz | Estatura: m
Alteracio de peso nos altimes 6 meses: A
Ganho _ = FKgPerda _ = Eg INMCatoal: _  FEegm'
Monitoramento da Composigao Corporal [Bicimpedancia)
Percentual de Gorduora Corporal: % de Gordura
Cowme inferpretar o resalinde da porcentagem de gordura corporal
Soxo Idada Baixo (-} Mormai (0) Alto (+) Muito alto (++
T0-30 = 21,0 Z1,0 = 3.9 33,0 = 307 a 37,0
Famining | 40-59 = 23,0 23,0 - 33,9 34,0 - 39,9 = 40,0
BO-T9 = 24,0 24,0 - 359 A0 - 41,9 = 42,0
20-38 = B R - 19,9 20,00 - 24,9 = 25,0
Masculing | 40-59 < 110 10- 219 220 - 27.9 = 28,0
B0-TS = | 3,0 150 - 249 280 - 299 = ML

em PEINLALIAAS paaa 1ML
rerican Murmal of Clinkal Mutrten, vol 72 | selembeo de D00

Faonso: bascsdo nas dinet
Fonte: Callagher ot al., /

Percentual de Muasculo esquelstico: 1]

Featergreatirnadio or vennMasbis dar grere e i e aincale evguelénicn

[ Sexo Idade Balxo (-] Normal (0] Alto (+] Multo alto (++)
TH- IS = 331 7 W e T T e ] FELY]

Faminino AQ- 50 = 24,1 24,1 - X1 0.2 - A%.1 m A2
a0 BO — 2R FENCET S MEL
18-30 = A%, 0 TR E] T r = A, 0

Masculing | 40-50 = 3.1 NI LN Y EN] =
e0-B80 = 32 0 2.0 - IRO B0 - 4% .6 - 43,7

Farnig: 4 bimoe | bealihe ars
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A Baida

NS

FIOCRLZ
Bundacia O W

Comdensgao-Geml de Gastio de Pessoas

Escala do Nivel de Gordura Visceral: i

 mner derterpeetar o ressliiads do adved de procdsea visceroald

e B ——————
=T T T - T =
Clmmmificmcio oo nibvesl ol 10 & Classifragdo o miviel G Classificagho oo mivel Ga
pordurm vimcarmsl & 9 gordurn viscorml = 14 oEdurg wisoormsl &= 16
0 {Mormmal ) + (Adto) +% [(Muito alto) _J

syl dic dren de gordune viscoral 40 - proa. A e’ | poelegee=2 . 84 com) o 80 mdves

Foomile | 4 Bsaweiy s ar

OBSERVAC LD o nivein de gordum visceml sl yalores relstivos ¢ nlio sbsoluios

Idade Metabokica: anos

Historia Clinica [Descrever abaixo, histona familiar, sinais e sintomas, etc.)

Medicagoes utilizadas

Exames bioguimicos — Data: 7/
CT mgdl HDL me'dl LDL me'dl TG mg'dl
Glicose medl.  Hemacia milhdesmm® Hemoglkobina z/dl. Hemardcrito %
Otros:

Frocesso de trabalho {Descrever abaixo, tempo de pausa, carga de trabalho, intensidade, etc.)
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FIDCRLUZ

Fursd L] Cruzx

Coomenagéo-Gaml de Gestio de Pesscas

Historico Alimentar {Descrever abaixo, historia alimentar, preferéncias. rejeigoes, efc.)

Ingestao Hadrica Ingestao de Funcao do TGI Alergia Tabagismo Pratica de Atividade
{em Lidia): bebida alcoolica narmal alimentar ou Frica
Infolerancia
AbBmentar
o Nae o Sim o Nag o Sim o Sim oNao o Moo Sm o Fummante rgular 27 | o Wae o Sim
TequEncia; Sintomas: Cruads da cigarres __ du Cual?
alimwntos 0 Ex-fumants regniar
& Huzca fmou Duragio dizsia homas
Froquincia samanal H
Recordatorio Alimentar 24 horas
Acordou: horas Dormiun: horas
Cafe da manki: heras Local:
ocafd claite opde oomntciga'marganiea o fHies 0 outmes
Colaglis: horas Local:
Sruta Bizcoits 0 outres
Almaga: boras Lacal:
Aoz o p 1 faijde wegstal B 1 wegetal O vegsal A wohremesa 1 bebdda
atros
Lanche da tarde: boraz Lacal:
cafa nlein ople omasteiga’margariza o fies 0 oumes
Jantar: horaz Local:
AT Ccprotaina ofaijlis el egetal O owegetal A osobramasa obelids
10T,
Ceia boras Lagal:
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FIOCRLZ
Fundachoe O ide Crux

Coordensgan-Geml de Gestio de Pesscas

o frota 0 hizcoitn O outros

Foting Aimestar Final de Semana:

DIACGNOSTICO NUTEICTONAL

IMC: Egm'
o Magreza leve (17 2 18.4 KEz'm®) . = Adeguado (18,5 a 249 Kzim™)
o Mazreza moderada (16 a 15,9 Eg'm”) o Pre—obeso 252 20 9 Eg/m’)

o Magreza severa (<16 Kgm’ )

o Obesidade zrau I (30 a 349 Kgm®™)
1 Obesidade praw T (35 2 30,9 Kg'm?)
o Obesidade gran IT (= 40 Egm”)

Conduta Mutricional:

Fracionamento da Dieta: I dia

VET: Kcalidia

Exames laboratoriais solicitados:

Acio Educativa: = Nio o Smm Cual?

O pacienfe compreemden a3 agio edocativa? o Sim = Nio Em caso mnegadve, qual agae  fol
tomada?
FProfissional: Hora de saida:

(Aszinaura @ Carimbo)
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ANEXO BJ - Formulario De Registro No Componente Atendimento — Ficha de
Evolucéo Nutricional

Mdinisterio da Salda

FIOCALEZ
Punslagin Oewslde Crux

Comsdansghn-Oaiml de Ossiin o8 Pesscas

FICHA DE EVOLUCAO NUTRICIONAL

Data:__ [

Hora do atendimento:

Ao prasnchar o documents marque X' ou - -

IDENTIFICACAD

Mome completa:
CPF n= . ’ - Data de nascimento: !
Servidar: N*® de pronuana; Unidade:
Tercelrizado: Empresa; Satar:
Cutros: Especiicar, Fungdo:
EVOLUCAD ATENDIMENTO NUTRICIONAL
E-mail Telefone:
Encaminhamenta: Arompanhamento:
Motive da consulta:
Antropometria
Perimetra de Cintura: an
Homens: oNomal (<94 cm) o BRisco moderade (94 2 102 cm) o Ao misco (=102 cm)
Mulheres: o Nomal (<80 cm) o Risco moderado (80 a 88 cm) o Alve risco (B8 cm)
Peso atal: Kz Peso desejado: Eg |Altura m
Alteragio de peso mos nltimes § meses:
Ganho Eg Perda Ee INC atmal: Epm®
Monitoramento da Composigao Corporal [Bicimpedancia)
Perceninal de Goardura Corporal: By
Come interpretar o resmltade da porcemtagsm de gordors corpomnl
= amar | FEETeY Fawixo (-3 P asrwrnsl (00§ Moy {+5 Polanias Alter ()
20 = 3% =2 1,0 21,0 - 320 AZX 0 - 3R - A5 0
Feminims Hi-50 =230 23,0 - 339 A8 0 - 0 ¥ - A 0
il T i L0 ) 24,0 - 35 D Fin i — 1 5F - A2
2} — 35 == B} B0 - 19 O — 2 - 2% 0
Pillanm oo wnl frnes ET i == 10,0 B0, - 20,8 T3 - 2T D = R, 0
[ = 13,0 13,0 - 24,9 el s T e == &30
Percentual de Musculo esqueletico: L
Interpretando o reuliade da porceazgem do nivel & gordama wisceral:
S [ Baixo (-3 | Morvmmal (00 [ Aduo ¢+ Poluni e Ak B ()
18 - 39 =243 24,3 -30.3 | 30,4 -353 = 354
Femiminn 2055 =24, 1 24,1 - 30,1 30,2 - 35,1 = 35,2
GO-810) =23,9 23,9 - 29,9 | 30,0 - 34,9 = 35,0
18 - 39 = 33,3 33,3 - 39,3 | 39,4 - 44,0 = 4,1
Pvlas culing A0-55 = 33,1 33,1 - 39,1 39,2 - 43,8 = 43,9
[ =329 32,9 - 389 | 39,0 - 43,6 = 43,7




M nisterio da Baldoa

FIOCALZ
Punsingan & Cwrux

Comlansghn-laml te Castin ds Pesscas

Escala da Nivel de Gordara Visceral: kL]

Come Interpretar o resuliodo do wivel de gordura visceral

il LAt
Clnuliaacnn do nivael des 10 & C.Iu\_ﬂulu_'u;ﬁu i rlvel dé Class-ul'-ca:-m:r do mivel da
gordina viicaral & § gordura visceral 2 14 gordura viscarsl 2 18

0 (Morrnal) * (Allo) ++ (Muiln allo)

le drea de gordurs visceral (0 - aprax, W0 am?, | polegade=? 54 cm) com 30 niveis
Hicabheare

OBSERVACAD: ox niveis de gondura visoerl sho valores relativos o ndo absolutos.

Idade Metabolica: anos

Historia Clinica (Descrever abaixo, historia familiar, sinais e sintomas, etc.)

Wedicagoes utilizadas

Exames bioquimicos —Data: __ ||

CT mgaL HOL me/al DL Tzl TEIGLIC mEaL
Clicose me'dl.  Hemacia milhdesmm’ Hemogkobina z/dl. Hematocrito %
Omtros:

Processo de trabalho (Descrever abaixo, tempo de pausa, carga de trabalho, intensidade, etc.)

96



Ml i A Salaa

FIOCRLIZ
Punsdag o Oewaslde Crus

Comsrmianasho-Oaml ce Cesan de Pessoas

Histarico Alimentar [Descrever abaixo, historia alimentar, preferéncias, rejeigoes, etc.)

Inzestio Hidrica Ingestio de Funcio do Alergia alimentar Tabagizmo Pratica de Afividade
{em Lidia): bebida alcoolica | TCI mormal oo Imtoleramcia Fisica
Alimentar
o Nae o Sim o Nag o Sim o Sim o Nao |c Moo Sie Guais o Frmame regular o™ | - Nao o Sim
Frequéncia: Sintomas almemtes: da cigaros _ dia al?
o Ex-fumasts regular Qu
o Funca fumeou Cromagdo didria: horas
Froquéncia sezmnal:  dixs
DIAGNOSTICO NUTRICIONAL
IRIC: Egm’

o Magreza leve (17 2 18,4 Kg'm” o Adequade (18,52 24 9 Egnr)

o Obesidade pran I{30 a 34,2 Ez/'m™)

o Magreza moderada (152 15,9 Eg/m™ o Pré-obeso (252 209 Kgm®) » Obesidade grau I (35 a 30.0 Kg'm?)
o Magreza severa (<16 Kg/nr' ) o Ohesidade gran ITT ( = 40 Egm)
Conduta Nutricional:
Fracionamento da Dieta: ! diia
WET: Koalidia
Exames laboratoriais solicitados:
Agio Educativa: o Nio — Sim Qual?
O paciente compreenden a acio eduocativa? o Sim o Nao Em case mpegative, quoal agio foi
tomada?

Profissional: Hora de saida:

[Assinatura & Canmibo)
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ANEXO C - Formuléario De Registro No Componente Instrumento para Avaliagio —
SRQ 20 - Self Report Questionnaire

Kini s da Saide

FIBCRIE
Fundacio Dwsaldo Cruz
Diraterin e Re s Hurnasas

Coortanscha de Saics oo Treshadfadar

SIAPE: LPF

5RO 20 — 5elf Report Questionnaire

Por favor, leia estas instrughes antes de preencher as questdes abaixo.

O SRO 20 & um instrumento de avalizgdo preliminar de sintomas psicologicos comuns e faz parte da abordagem
psicossocial que compde seu exame periddico. Suas informacdes individuais serdo tratadas com sigilo, sendo
acessadas apenas por profissionais de saude habilitados. &s informagbes do grupo de trabalhadores poderdo ser
utilizadas de forma coletiva e andnima para o planejamento de acbes de promogdo da saude e melhoria das
condigBes da trabalho.

Estas questdes s3o relacionadas a certas dores e problemas que podem ter |he incomodado nos dltimos 30 dias. Se
vocé acha que a questdo se aplica a vocg, responda SIM. Por outro lado, s a questdo ndo se aplica a vocé & vocé ndo
teve o problema nos tltimos 30 dias, responda NAD.

Questdes sim Nao

1. Tem dores de cabeca frequentes?

. Tern falta de apetite?

2
3. Dorme mal?
4

. Assusta-se com facikdade?

5. Tem tremores nas maos?

. Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preccupadola)?

. Tem ma digestio?

. Tern dificuldade de pensar com clareza?

&
7
8
9

. Tern se sentido triste ultimamentea?

10.Tem chorado mais do que de costume?

11 Encontra dificuldades para realizar com satisfagio suas atividades didrias?

12 Tem dificuldades para tomar decisbes?

13.Tem dificuldades no servigo (seu trabalho € penoso, Ihe causa sofrimento?)?

14 E incapaz de desempenhar um papel itil em sua vida?

15.Tem perdido o interesse pelas coisas?

15 W 0CE 52 Sente UMa pessoa inutil, sem préstimo?

17.Tem tido a ideia de acabar com a vida?

18 Sente-se cansado|a) o tempo todo?

19.Tem sensagbes desagradaveis no estdmago?

20 Woce se cansa com facilidade?

Ay_ Brasil, 4365 - Pav. Carlsd Augets da Shia- Mangeinhos - Rio de laneiss - Rl OEP:TI040-350 Tel :3836-21 69
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ANEXO CA - Formuléario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacao
— Entrevista Exame Periddico De Saude (Servico Social e Psicologia)

Winistirm da Seide

FIOGRLE

Panilagn Dewalile Gre

Diratoris de Reoursos Humano
i e sk do Triabalhader

ENTREVISTA EXAME PERIODICO DE SAUDE (Servico Social e Psicologia)

Nome: CFF:
TUnidade: Departamento: Setor:_
Contatoe Telefomico: [ ) Celular: ( ) E-mail:
Ano de admissio: Data nascimento: _ Cargo:
TransferénciaRemocio: (Se ecorren, citar a lotacio anterior)

Motive:

Fatores de risco 4 sande

Vocé identifica fatores de rfsco 3 sua saids no seu wabalho? { ) ndo ( ) sim quais?

Instalacdes e ferramentas de trabalho:

Espagos de convivéncia para pausas, lanches { ) sim { ) nio
Espago de mabalho adequado para 2 tarefa que se realiza ( ) sim { ) ndo, por qué?

Mobilisrio adequado { ) sim { ) oo, por que?
Equipamentos e ferramentss adaquades ( ) sim () ndo, por qua?

Fatores organizacionais

Vocé realiza tarsfas incompativeis com o san cargefmgio?
{ Jsim ( )ndo( )i vezes Quais?
Tem opornmidade de fazer cursos de capacitagio/ztualizagio?

{ Jsim { Jmdo( )as veres

Existem pessoas suficientes para realizar as atdvidades no sen setor?

[ )Sim { )N

Sentz-se sobracammegzado?

{ Jsim ( Jndo( ) as vezes

Ha uma divizdo squilibrads do trsbalbo ente a5 pessoas do seu setor?
{ 15m { )Nio, por qus?
Voc# costuma ficar além do horario de rabalhe?  ( ) Mio ( ) Sim ( ) Eventual
Cosmuma levar trabalho para casa? { ) Mo { ) Sim ( ) Eventual

Eelacdes no trabalho

Existe bom relacionsmento interpessoal no sen setor?

{ Jsim ( Jndo( ) s vezes

Sente-ge livre para contribuir com criticas & sugestdes i chefia imediata?

{ Jsim ( Jndo( ) s vezes

Ja passou por algum tipo de constrangimento provindo da chefia ou colaga de trabalho?
{ ) 5im da chefia { ) 5im do colega { )5im, Por ambos

{ ) NWio. Quantos episddios em media?
Como e quande acontecen?

Continna scontecendo? ( ) Sim { ) Mio
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Acidente de trabalho

Sofren algum acidente de trabalbo ou doenga relacionads a0 mabalho? ( IWio () Sim
Em caso afimatve, foi realizads s notificagio? ( Mo ([ ) 5im

Em caso afimative, realizon pericia? { ) Sim { ) MNio, pg?
Em caso de acidente com material biologico foi feito acompanhamente? { ) Sim | JWao

Satisfacio e reconhecimento no trabalho

Fnma escala de 0 a 10 qual o grau de satisfacio com o seq trabalho?
Por qua?

Seu trabalho € reconbecido?
{ ysim ( Jndo( ) as veses

Trajeto

Vocs whilize qual (is) meios de wansporte para se deslocar até o mabalho?

{ yCamo ( JApé ( )Barcz () Trem ( ) Transposte Alterative () Mexd
{ Womibus coledve | ) Ondbus Corporative. Caantos?
Em media vocé gasta quanto tempo?

[ VAR 30min { )30° 2607 ( )60° 2907 { 39021207 { ) msis de 120 min
Vocé considera o deslocamento desgastante?

{ )Mio () Sim, porgue?

{ }Engamrafamento [ ) Superlotacio ( ) Trajeto longo ( ) Demora do transporie
{ ) Violéaca { ) Crames

Participacio em associacies. movimentos sociais

Participa de movimentos sociais, sindicais e politices (Sindicato, Conselbo profissional, CIPA, Comissdo
de Sande do Trabalhador)?

{ ) Mo { )Sim Qusk { ) Sindicarw () CIPA — Comissio de Saide do Trabalhador
[ ) Comselbo Profissionsis () Oumos:

Familia

Feside com:

{ )56 ( )Psi () Mie () Companheiro(a) { ) Filhos, quantos? Idade:

{ ) Irméo{s) Quantos? {  JAvo(s) Quantos?  Ouiros
Dentre e55as pessoas algumsas precisam de cuidados especiais (pela idade svancada, questées de safide)
{ )mio ( ) sim Quem? Qual problema?
Existe algama preocupagio maior na vida pessoal familiar? ( Jndo ( ) sim, qual?

Tais quastdes geram interferéncia no seu trabalhoe?
{ M0 () Sim Quais? ( ) Falts de Concenmacio ( ) Irimbilidads
() Omaires
O irabalbo interfere na sua vida pessoal familiar™
( M8  ( )Sim Como?

{ ) Imitsbilidsde { ) Falts de tempo pra familia ( )

Cutras
Sugestoes (para o seu setor de trzbalko; ou para a Fiocruz; ou para o WUST/ C5T)
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ANEXO CB - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacédo —
Pesquisa de Satisfacdo Atendimento Interno

Ministério da Sadde
FIOCRULZ
Fundaglio Oswaldo Cruz
%3]
& Fcocere “[" PR
"1 ea CST "

Sua Opiniao é muito importante!

Data do Atendimento: i [ Qual
o tipo de atendimento que vocé procurou?
Exame admissional ( )  Periodico ( )

Outros: ( ) Fisioterapia

( ) Psicologia ( ) Nutricdo ( )Assisténcia Social

LEGENDA
lalla) LI} " 0
Rt N’ —_— L
= R — B
\ OTNO BOM REGULAR RUIM

1- Avalie o atendimento na recepgao:

P~ ~) .. . L)
e R oSy ——
- —_— C— C—

2- Avalie a higiene do ambiente:

-~ o~ .0 ) LR ]
S Nt —— r—
-_— - - —

3- Avalie o acolhimento e cortesia durante o
processo de atendimento:

"~ ~ . L] L)
— —_— - -
4 Avalie as informacoes recebidas durante o
processo de atendimento:
-~~~ e . .o
=t S ——— o
= —— - -
5 Avalie a eficiéncia e a eficacia do processo de
atendimento:
0~ ~) . . L
= = — -

6- Avalie o atendimento de um modo geral:

N~ .o L) L2
—— S—" —— O
— S— - —

7- Criticas e Sugestoes:

Ou contats Tel: 3836208412747
Emall: cegepeatendag@fiocnuz br
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ANEXO CC - Formuléario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacao
— Pesquisa de Satisfacdo Prestador de Servico

Mimistério da Sadcde
FIODCRUZE
Fundagio Oswaldo Cruz

:..:i:ocl-_r’h I CST mial’:_‘.’»-

Sua avaliagio visa melhorar a qualidade dos
nossos prestadores de servigos.

Data do Atendimento; i i
Muma escala de 0 a 10 assinale a opgdo que
corresponde a sua avaliagdo, sendo que 0
corresponde a péssimo e 10 a excelente:

# Laboratorio da Rede Labs DV'Or e A+

Quanto ao atendimento:

01 2 3 4 5% 6 7 8 9 10
2.0 Quanto ao Espago Fisico:

01 2 3 4 5 6 7 8 9 10

» Consulta Oftalmologica;
3.0 Atendimento do médico:
01 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Espago fisico
01 2 3 4 5 6 7 8 9 10

» Consulta Ginecelogica
Atendimento do médico:
01 2 3 4 5 6 7 & 9 10
Espago fisico
01 2 3 4 5 6 7 &8 9 10

Criticas e Sugesties:

COu contate Tel: 28362084/2747
Email: cegepeatende@ﬁocruz.hr

102



ANEXO CD - Formuléario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacao
— Entrevista Servico Social — Acidente de Trabalho

Ministério da Sadde

FIDCRUZ

Fundagio Oswaldo Cruz

DIRETORIA DE RECURS0OS HUMANOS — DIREH Data: [
COORDENACAQ DE SAUDE DO TRABALHADOR — CST ] -
MUCLED DE SAUDE DO TRABALHADOR - NUST Hora do Atendimento: -

ENTREVISTA SERVICO SOCTAL - ACIDENTE DE TRABATHO

Nome completo:

CPFFp™:_ . . - Data de nascimento: /(1
Sexo: ( ) Feminino { ) Masculino
Raca: ( )Branca ( )Preta ( )Amarela ( )Parda ( ) Indigena ( ) Iomoradoe

Escolaridade:

Contato telefdmico:

Empresa:
Umnidade:

Setor: Chefia:

Telefone do trabalho:

Tempo de empresa: Fungao:

Vinculo: ( JRJU ( )CLT ( )Cedido ( )Bolsista ( )Anistiado ( )Estigio

Jomada de Trabalho:

O trabalhador & sindicalizade? ( ) Sim ( ) Nio

A qual sindicato a categoria esta vinculada?

Data do acidente: Horario:

Dha da semana do acidente: 2-feira { ) 3*fewra( ) 4feira( ) 5-feira( ) 6*-feira

( ) Sdbado ( ) Domingo{ J
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Tipo de Acidente: Tipico [ )
Historia do Acidente:

Trajeto ()

Descrigdo da Lesdo:

Local do 1% Atendimento:

Acidentes anferiores? Sim{ ) Nao ( )
Cual?

MNa mesma fingdo? Sm( ) Nao ()

Uzo do EPI no momento do acidente? Sim({ ) Nao (
Sendo por qué?

)

A que voce atnbui ter soffide o acidente de trabalho?

() Condipdes inseguras () Sobrecarga de trabalho () Falta de equipamento

() Outros

A empresa tem CIPA? Sim( ) Nae ( )
Conduta /Acio Educativa

Eeficaz? Sim( ) Nio ( )

Entrevistador(a):

Hora da saida: :
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ANEXO CE - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacédo —
Ficha de Notificacéo e Investigacdo de Eventos

Minisidrio da. Eadda
FIOCRLUZ
Fursdagio O jda Criz

CnrerisnacAn-fiami de Gastin ie Breeas

FICHA DE NOTIFICAGAOQ E INVESTIGAGAO DE EVENTOS

Setor de Origem da Notificagao: | Identificagao do SETOR: Data da Notificagac: | N° de controle:

Tipo de Evento | Ocormeéncia:

D Ewvento Adverso D Guase Falha D Ewento Sentinela D Nio Conformidade

Evento envolvendo paciente? D Sim D Nio

Se 5IM, favor preencher Dados do Paciente

1 - Dados do Paciente
Nome:

Enderego | Telefone:

Prontuario:

2 - Classificagac da Oeormencia

D Procedimento D Equipamento D Mio de obra D Meio AmbientEEI Medicamento
D Infraestrutura D Material Hospitalar

Se Medicamento, favor preencher dados abaixo:

Lote: | Fabricante: | Validade:

21 - Descrigao da Ccorreéncia:

Responsavel pela noftificagao da ocorréncia: Data:

CCD.013.3_DOC-CET-14.1_R01

105



ANEXO CF - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacédo —
Ficha de Andlise e Tratamento de Eventos

Mlirimi#ein oy Ricis

FIDCRLE

Funamgio Oussios Crug
Cocsdenacis-CGemi cu Destha te Pexsoss

FICHA DE AMALISE E TRATAMENTO DE EVENTOS

TR a3 op 1 T T S OST IO S,

Descorligho dai NC-: O que fiol obserado™
Pocsivels caucas: Fsialyr & sun anaiise dianie 0o Tan Doorido.
g0 tomadac Aro neaima no moments d identicacio o NC
Eag30 Propocize: ACks iomads para sanar a3 nio coformidade dentficads.

5 g Chespiol i a7 eu D DOITY O EGOONEYE Dol g DICOscs

SatonSandipn: |EEI=R [Rameno de Controle:
Fesponsavel pela aberura:

— INTTENO O eroce=c

]| “STEmLA, Dok QUIALIDADE

CEFTTTAR, O reovercTo
-

4 - Dzscrico das possiveals Causas
.

S - Arfes Proposta

(O quee fazer [Resposawel Praro
-
.
-

& - Werieachss:

5.1 - IMPLEMENTACAD DA ACRo 5.2 - EFICACLA Da ACAD

A0 Implementada; [ =] mio Agdofol eflcaz: [ =~ [ stc

Diata da Venmcagso: Data da Vermoacso:

|Evidéncia Objesva: Evigencla Cojetiva:
. -
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ANEXO CG - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacéo
— Estatistica Diaria de Atendimento Médico

Estatistica didria de atendimento médico do Nucleo de Satide do Trabalhador

Nome do médico:

Hordrio:

Data:

Nome do paciente:

Sexo | Idade | Unidade | Vinculo

Tipo de
atendimento

Diagnasticos
provaveis

Dia(s)
Abonado(s)

Encaminhamento

Wl [~ | e |w =

-
=

-
oy

-
=)

i
w

i
&

-
w

i
=

-
-~

-
)

-
)

[
=]

Tipe

TPR] Pronta

Tipo de Vineulo- [5) Servidor (T Terceirizsdo

(4] Admi [P] Periddico (D} Demizsional _(R) Retorno oo Trabalho
{AV) Avaliagic Bolsista/Estagiério (AT] Acidente de Trabalho  [Peq. Cir) Pequena Cirurgia (LC] Laboratério do Corpe | © ) Outres

(8) Aluno_{F) Estagiério_(B) Bolsists | 0] Outras

Formuldrio 05

Nicleo de Saide do Trabalhador

CST/DIREH
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ANEXO CH - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacéo
— Registro de Referéncias

6 — Rede mterna de referéncia e contrarreferéncia:

Registro de Referéncias

Presidéncia da Fiocruz Vice-Presidéncia de Ambiente, Atengdo e Promogdo da Satde ]@I rocauz

Ministirio da Saide

Fundagdo Oswaldo Cruz

Data de
referéncia

Nome do paciente

Prontudrio

Unidade de
referéncia /
Especialidade

Data do
retorno

Necessidade de
acompanhamento
Sim/NAC

Término do
acompanhamento
Sim/Nao

Referéncia
Adegueada
Sim/N3o

www.who.int/entity/management/Referralnotes.doc

whww_fiocruz. br
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ANEXO CI — Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacédo —
Registro de Contra Referéncias

Minitiric do Salds

Presidéncia da Fiocruz  Vice-Presidéncia de Ambiente, Atengdo e Promocéo da Saude H focauz

Fundagio Oswaldo Cruz
6 — Rede interna de referéncia e contrarreferéncia:

Registro de Contrarreferéncias

Data de N d it N2 do Unidade indicacs Referéncia Resumo do
Recebimento ome € pacients Prontudrio Solicitante ndicacao Adequada Sim/Nio Tratamenta

www.who.int/entity/management/Referralnotes.doc

Wit co Swiicks

Presidéncia da Fiocruz  Vice-Presidéncia de Ambiente, Atengéo e Promogéo da Satide H Focauz

Fundacio Oswsldo Cruz

6 — Rede interna de referéncia e contrarreferéncia:

Sistema de Referéncia e Contrarreferéncia da Fiocruz

Unidade

REFERENCIA
Nome do Paciente Data de Nascimento Ne do prontudrio
Nome da Mae Telefone de contato

Para Unidade de Saude
Especialidade

Enderego

‘Quadro Clinico

Resultados de Exames (datas)/Tratamentos Realizados

Hipdtese Diagnédstica:

Data: Assinatura e carimbo do Responsdvel
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ANEXO CJ - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacéo —
Formulario de Notificacdo e Investigacéo de Eventos

Ml nisiris . Badlcia
FIDCRLUEZ
Fursdacio O e Crus

Cnrerinnscfn-liamil de Gastin de Beeoras

FICHA DE NOTIFICAGAOQ E INVESTIGAGAO DE EVENTOS

Setor de Origem da Notificagao: | ldentificagac do SETOR: Data da Notificagac: | N° de controle:

Tipo de Evento | Ocorréncia:

D Evento Adverso D Guase Falha D Evento Sentinela D Nio Conformidade

Evento envolvendo paciente? Dﬁ-im D Nio

S5e 5IM, favor preencher Dados do Paciente

1 - Dados do Paciente
Nome:

Enderego | Telefone:

Prontuario:

2 - Classificagao da Ocormencia

D Procedimento D Equipamento D M3ao de obra D Meio AmbientEEI Medicamento
D Infraestrutura D Material Hospitalar

Se Medicamento, favor preencher dados abaixo:

Lote: | Fabricante: | Validade:

2.1 - Descrigao da Ocorréncia:

Responsavel pela nofificagao da ocorrencia: Data:

CCD.013.3_DOC-CET-14.1_R01
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ANEXO CK - Formulario De Registro No Componente Instrumento para Avaliacéo
— Ficha de Analise e Tratamento de Eventos

Miraisnn s Rascs

DR

Funasgbo Qusplos Crua

Corz denacha-Gte o ez e Massoas

FICHA DE ANALISE E TRATAMENTO DE EVENTOS

M TR ES PAaRs PR = I X
Descorigho dia NG O que ol coservado”™
Poccivelc caucac: Risiabr 3 s analise diante do Talo soomido.
o tomadac Agfic resibmda o moments da dentficagho o NG
A530 Propocize: ACko iorads para sanar a5 nilkl conformidade dentficacs.

SO NV SOfTS O MG DONCIVE] D0 DroaMseen

SalonSanicn: [Cata [Ramen de Controe:
Responsavel pela aberura:
1 Fontz/congem da Mao Danformigans [do Eani

[ s ] nemwa ] procmmss
pudiona: Clieme T —

Diescrigio da Mao Confarmidade | Evento

-

3 - Apdo tomada e
DRRETTA Ul rroveemen
-
3 - DasuNGan das posslves Dausas
-
5 - Aples Proposta
3 que Tazar [Fesposavel Frazo
-
L3
-
& - Verificacles:
5.1~ IMPLEMENTACAD DA ACAD 6.2 - EFICACIA D& ACAD
&30 Implementada: [ = ] wiho Acdofoeficar [0 = [ sio
Diata da Verficagio: Data da ermeagsn:
|Evidénda Otjefva: Evigéncla Cojetiva:
- -
COEEnVaches
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ANEXO D - Formulario De Registro Técnico-Administrativo — Declaracéo de
Desisténcia de Cargo em Concurso Publico

Ministério da Saude

FIOCRUZ
Fundacao Oswaldo Cruz

Coordenacao-Geral de Geslao de Pessoas
Coordenacio de Satide do Trabalhador

DECLARACAO

Eu .
CPF n° aprovado no concurso publico da Fundagdo Oswaldo

Cruz realizado no ano de 2010 declaro ndo ter mais interesse em ocupar o0 cargo
publico para o qual fui aprovado.
Cargo:

Perfil:

Local e Data

Assinatura
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ANEXO DA - Formuléario De Registro Técnico-Administrativo — Termo de
Responsabilidade de Recusa ao Exame Periodico

AT ) L e
FOGHRUE
Femdach Crea

Dirataria de Ascuriod Humanod
Cordieragle da Rilda gt Taalaladcs

[ Termo de Responsabilidada

, Matricula Siaps sarvidar (a)

da Fundagdo Cewaldo Cruz, lotado (3) no {3) VEM par mekd

deste Termo declarar EUa recusa em submeter-se acs procadimentas necessarios I'EE"EE[EQI} oo exame
penddico, no ano de 2017, estande chente que podera reconsiderar sUa decisdo no prazo de até 30 dias
decomidos 43 data de assinatura deske Termo.

Ria de Jangir, de de 2017

Azsinatura do senvidor declsrante

Aselnalura do Servidar do RH do Grgdo

Declars que o senidor 36ima citado se recuss 3 participar do programa de exame
médico periddico, bem coma a assinar o presents terma de responsabilidade.

Rlz de Janeiro, de de 207

AsEInatUra do Sanvidor do RH do Grgéo

Testemunha

Testemunha
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ANEXO DB - Formulario De Registro Técnico-Administrativo — Termo de Anuéncia

Moo . Smcie
FROCRUT
G

=

Conderacio-deeal e Dasdin ris Peascss
Wl B s Tt e b Tttty

TERMO DE ANUENCIA

Eu

gstou ciente de gue devo retormar no prazo de

dias com o laudo

solicitado no Exame Médico [(Solicitagio em Anexo) de acordo com o

edital do presente Concurso Fublico.

Lacal: Di=ta: £ f

{Assinatura do Candidato)

114



ANEXO DC - Formuléario De Registro Técnico-Administrativo — Atestado de Saude

Ocupacional (ASO)

T & TE
"l]—l.l" Flraieoeso i, Crux - R OCALT o . t o
1 [ et oo P . et - D Atestzdo de Satde Coup A

Cion

Pl i A e Tl P -2 T
Pl ichin St i Tidoatiroachor - RLET

Arcewrea par Smade ceppriaeang dy Lo B0 B11 2 & TLOIZ71EAN, da L B 1L 30T, de 30 0], do Dorrem 5™ SRAE, de ZEGEDG Fc
i P Mommpada SEAAE B 4, & LRI, g oy eervida ny) sndiws hdencfaudaly) B8 mberardena) 1o B

&idmim ol D Par] Sl D Fhudungs ds Fun i D Hatama =3 Traisl e D S whan = D

=1 O com= 0O Sl Sl O Erpandmiiax O semfe= O

Sak Eata
Sl i e O F5E T ol (A e Prorced o Repecdfics |
= TR T T e + P D Anda g aada T D
Addallrdia D Fobwmaagrad x de A Faal uckh D
SLTITGH ) + & ST D D
iy et | Tl SSICALCA D Sl e Gl e IS + 12 ool ol O i i D
Tl g iz O Sl i CfowmaaiSgl o O
s i | BRI e O
2l T ] A -ECIgE O
i D A -EE D
=z O ammne O
S i e g Chou o= D =R A D

- D B D

[ofa alE ATl T N[ 4E o ala]
O el T - Ok I . I - T M TN kT W de vanha ok
D e dar
wzcal i K
T N e MamaZs, rmata Saa @ 17 Suate St e
N maln
T 4 - ol ioruciumnless il E - Joata o e, R, e i bt el i ks Palichae, ik Sl i
Tkl (IS Thcks Coaoricieraagies: chickaaleih ko Tradadraate 22T i 05 maoris: = k [=F 5 1

e " Somamiets ol SNk TS Ak | ST P T T | 3 VA AT eie o | Al ey, T e i 3 Pt Pl oo T
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ANEXO DD - Formuléario De Registro Técnico-Administrativo — Atestado de

Avaliacdo Clinica

Ministerin da Sadde

FIGCAUZ
e rianos ATESTADO DE AVALIACAQ CLINICA DE ESTAGIARIO
Unidade: Departameanta: Setor
Atesto que:
Candidato 3o estdgio de:
Exames Reallzados Data Exames Reallk ados Data
Exame Clinico: o EFF: a
Hemograma Completa: o EAS: o
Qutres: O Quals:

Bloguimica: o
Db Os resvitados encontrs m-se arguivedos em prontusr io medio

Conclusdo
Apto ao estdgo: O Inapto 3o estdgio: |

Rio de Janeiro,

Asslnatura do examinado

Carlmbo e assinatura do médloo
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ANEXO DE - Formulario De Registro Técnico-Administrativo — Certificado de
Vacina Contra Febre Amarela

i
ﬁr“"i'ﬁ Winictéric da S - M2
' Furedagdo Dowaldo Oz -FIDCRUZ
DIRETORIADE RECURE0E HUMANDE - DIREH
i COCRDENACAT DE 2ALUDE 00 TRABALHADOR - CAT
i MUCLED DE BALDE DO TRASALHADOR - MUET
c D ——
N Canhoto do Certificado Contra Febre Amarela f CERTIFICADO DE VACINACAD CONTRA FEERE AMARELA
.|
d
|Unidade: 4 I
P
Nome: 8 |Unidade:
r
JEnd: :I Nome:
e
Tel: « [Data de Nascimento:- . |—— Sexn:
t
Diata de Nascimento: " INacionalidade: Naturalidade:
(=l
. - .|
Diata da Aplicacao: ; [Enderego:
Lote: Diata de Aplicacie:- —/——/—— Late:
Labaratéria: Labarataria: Val da Frascoy: ———
"alidade do Frasco:- —0789 —— Assinatura do Vacinador:
Assinatora e Matricula do Vacinador - —————— (0B5: Reforco de 10 em 10 Anos
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ANEXO DF - Formuléario De Registro Técnico-Administrativo — Comprovante de

Vacina
Ly ubsecretaris de Prom. . 0 a0 incia em Saode
L RIO e
COMPROVANTE DE VACINACAO - ADULTO
“Unidade: a
‘Nome: B
Data de nascimento: Idade:
vacina Dupla Anti- Influenza Anti
dose Adulto {sazonal) Preumococica
1 a
28
33
Ref.

ATENCAO

Para protegdo contra o Tétano e Difteria sdo
necessarias 3 (trés) doses da vacina Dupla, mais 1
(um) reforgo a cada 10 anos.

Uma dose apenas ndo é suficiente.

Sempre que houver campanhas ndo deixe
de se vacinar, a protecdo & muito importante.

Complete o seu esquema vacinal na
Unidade de Saude mais proxima a sua residéncia.

ESTE COMPROVANTE E  MUITO
IMPORTANTE, guarde-o junto com seus
documentos.

EM CASO DE ACIDENTE,
APRESENTE-O AO MEDICO.
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ANEXO DG - Formulario De Registro Técnico-Administrativo — Cartéo de
Imunizacdo do Trabalhador

' CARTAO DE IMUNIZAGAO DO TRABALHADOR

Data de Nascimento: PR )

ldade: __ anos
Sexo: ( ) FEM () MASC
Endereco:

CALENDARIO DE IMUNIZAGAO DO TRABALHADOR
: VA .
F"“’ Nt 75 Ant-eneningocdcosica G e L
f P S RUBRICA
o [ —_—
RUBRCA  dese S [
FRUBICA _—
Retorgo —/— RUERICA
Antheablca
Dupla Bactoriana Vacina: Pawe —A )
voom S 4 wdons | J__||tdiow /S Tdose I/ | ———u
RUSRICA E L
Lt S R S Retores __{__J___ g oo I
Piee b Rotorge ) T
(acads 10men) | | FUBRICA { am cas0 0o scitmsies com orimais ) RUBRICA
Hopatite B OUTRAS VACINAS:
Lo — T e T
-l o 1L R | TR A O o o
AUBAICA. ogoee —f )
b RUBRICA ¥ dose ¢ 3§
s 1) S o s g:l':-r
RUBICA Aetorgo s RUBRIGA
B, Whﬁ:
el o RS S e L T &“"‘: i
toore L oo /I ||woosa S I i
HAUBRICA o e L [ Edoma (inchogo) nos ohas.
hik L el REAGAD ANATILATICA:
e b motorgy. S RUBRICA
AVRRICA
mLnatiiogico (vacka).
* Cocevs;
Doga dnica anusl Dose Gnica feacncs Ao e .!::;-m o
roow —f * Sinlomas respiratiios. tosee esping ouquitio rspiracio
O (A PR sy Ak HBfOCA yoow S/ Mnn—-‘u: :_-uumc-
i S10 =%
R ! 5 reweho mt
Fobro Amarola vacina: 1 dose | ‘uma unidade de seude mais proxima.
1 doso oS O N = S RUBRICA
RUBRICA | St 2 e L Tolotona da Coatato com 0 NUST: 75384248
Reforgo. e i e
RUBGA [ S i RUSICA
(ncoda 0 anos | RUDRICA
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ANEXO E - Formulario De Registro no Componente Estatistico — Boletim de

Producdo em Saude do Trabalhador

Ministéria da Salide -MS

iR T Boletim de Producdo em Saude do Trabalhador - seenae 2
oo 7 NUST/CST e
Niicleo de Saiide do Trabalhador-NUST
DADOS DA UNIDADE DE ATENDIMENTO
UF R E Cédigo Unidads (UGR): 254468 - COORDENACAQ DE SAUDE DO TRABALHADOR E Nome do Estabelecimento de Saide: |NUST
Nome do Profissional: |EQUIPE DE ENFERMAGEM CBO: [3222.15 - TECNICO DE ENFERMAGEN DO TRABALHO ]
ATENDIMENTO REALIZADO
Identificader do Usudrio: Nome do Usuario:
Data de Nascimento: Sexo: E Raga/Cor: B CEP Residéncia do Usudrio:
Cadigo Unidade (UGR): B Vinculo: E
Empresa; Cardter de Atendimento: E|
Cadigo do Procedimento: Vacina: B B E
CID-10: Abono: Encaminhamento: E Outros encaminhamentos:
Tabagismo: E| Agdo de educacdo: E E| B
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ANEXO EA - Formulario De Registro no Componente Estatistico — Estatistica Diaria
de Atendimento

Estatistica didria de atendimento médico do Nucleo de Satide do Trabalhador

Nome do médico: Hordrio: Data:

Tipo de Diagnosticos Dia(s)

N d iente: 5 Idad Unidad Vincul N —
ome do paciente exo ade nidade INUIO | atendimento provaveis Abonade(s)

Encaminhamento

w0 [~ o || |w|m] =

-
=)

-
oy

-
[

-
w

-
=

-
wn

N
=)

-
~

-
)

-
=)

I
=]

Tipo. [PA) Pronta ] |P] Peridicc (D] Demizzional (] Retorne aa Trabalho
[V} Avaliegho Bolsista/Estzgidrio  (AT) Acidente de Trabalho  [Peq. Cir) Pequena Cirurgia (LC} Laboratdrio do Corpe {0 ) Dutros
Tiga de Vincula: [5) Servidor (T} Terceirizado _{A) Aluna _(E} Estagiério _(B) Bolsista | 0] Outros

Formulario 05 Nicleo de Saide do Trabalhador CST/DIREH
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ANEXO EB - Formuléario De Registro no Componente Estatistico — Controle de

Visitante

Cirvsons on Agcursas wmanns - e
| COORDERACAD DE SAUCE DO TRABALHADOR - CST
I Wil de S do Trabaihador - NUST

Nome do Visitante

Unidade do Visitante

Local da Visita na CST
(Setor ou Sala)
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