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RESUMO

O presente estudo tem por objetivo propor um Programa de Protecdo Respiratoria
(PPR) tracado com o perfil ocupacional aplicando-se um conjunto de medidas
praticas e administrativas, através de um estudo de caso em Centro de Pesquisas
da industria do petroleo e petroquimica. Neste caso, as atividades desenvolvidas em
laboratorios de pesquisas expdem trabalhadores a fatores de riscos ambientais
gerados por diversas substancias quimicas e biologicas. A legislacdo brasileira
determina que a empresa que faz uso de equipamentos de protecdo respiratoria,
deve implantar e implementar um PPR que garanta a protecao e a preservacao da
saude do trabalhador contra os riscos existentes nos ambientes de trabalho. Este
trabalho também busca mostrar quanto a real necessidade de se tomar medidas de
controle e de reducao / eliminagédo dos agentes de riscos nos ambientes de trabalho,
além de incentivar o cumprimento dos parametros legais que a empresa deve seguir
no sentido de preservar a seguranca e a saude dos trabalhadores, disciplinando as
condi¢cdes e o ambiente de trabalho. O estudo ainda enfatiza as inter-relagdes entre
as legislacdes brasileiras pertinentes, demonstrando que o desenvolvimento do Perfil
Profissiografico Previdenciario (PPP) é parte do conjunto de iniciativas para a
protecdo e preservacado da saude dos trabalhadores, devendo estar articulado com o
Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais (PPRA) e com o Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO). E neste sentido, a proposta
reforca como resultado a importancia dos pontos de melhoria do conjunto de
medidas que possibilitou o0 sucesso na implantacédo e desenvolvimento do Programa
de Protecdo Respiratorio no Centro de Pesquisas da industria do petréleo e

petroquimica.

Palavras-chaves: Protecdo respiratoria. Riscos ambientais. Saude do trabalhador.

Ambiente de trabalho. Centro de pesquisas.



ABSTRACT

The present study has the aim of considering a “Programa de Protecdo Respiratéria
(PPR)”, dealing with the occupational profile, applying a set of practical and
administrative measures, through a case study in the oil and petrochemical industry
research center. In this case, the activities developed in the research laboratories
expose workers to the ambient risks, generated by various chemical and biological
substances. The Brazilian legislation determines that the company which makes use
of respiratory protection equipment must implant and implement a PPR that
guarantees the protection and health preservation against the surrounding existing
risks in the workplace. This work also searches the real necessity of establishing
control and reduction / elimination measures of risks in the workplace, besides
stimulating the fulfilment of the legal parameters that the company must follow in the
direction to preserve the workers’ safety and health, being disciplined the work
conditions and environment. This case study still emphasizes the inter-relations
between Brazilian pertinent legislations, demonstrating that the development of the
“Perfil Profissiogréfico Previdenciario (PPP)” is part of the set of initiatives for the
protection and preservation of the workers’ health and must be articulated with the
“Programa de Prevencédo de Riscos Ambientais (PPRA)” and with the “Programa de
Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO)”". In this sense, the proposal
strengthens as a result of the points of improvement of the set of measures that
made possible the success in the implantation and development of the “Programa de

Protecdo Respiratoria” in the oil and petrochemical industry research center.

Keywords: Respiratory protection. Ambient risks. Worker health. Workplace.
Research center.
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1 INTRODUCAO

1.1 SAUDE, HIGIENE E SEGURANCA NO TRABALHO

A Saude, Higiene e Seguranca no Trabalho constituem, além de instituto
constitucional, a interacdo entre a saude e o trabalho tendo como objetivos preservar
a integridade fisica do trabalhador e prevenir os danos a saude, aplicando-se
conforme a Instrugdo Normativa n°® 118, de 14 de abril de 2005, do Ministério da
Previdéncia, novas tecnologias no controle e prevencdo das nocividades, que no
ambiente de trabalho sédo entendidas como situacbes combinadas ou ndo, de
substancias, energias e demais fatores de riscos reconhecidos, capazes de trazer ou
ocasionar danos a saude ou a integridade fisica do trabalhador, ou ainda ocasionar
alteracdes no conforto, eficiéncia e produtividade.

Foi com premissas como estas, que num passado ndao muito distante, o
Comité Misto da OIT/OMS, reunido em Genebra, em 1950, prop6s a seguinte
definicdo: “A Saude Ocupacional tem como objetivos: a promo¢do e manutencdo do
mais alto grau de bem-estar fisico, mental e social dos trabalhadores em todas as
ocupacdes; a prevencao entre os trabalhadores, de desvios de saude causados
pelas condi¢cbes de trabalho; a protecdo dos trabalhadores em seus empregos, dos
riscos resultantes de fatores adversos a saude; a colocacdo e manutencdo do
trabalhador adaptadas as aptiddes fisioldgicas e psicolégicas, em suma: a
adaptacdo do trabalho ao homem e de cada homem a sua atividade” (MENDES,
1980, p.18). Em 1948, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) entende que 0s
conceitos de saude ocupacional e de saude publica ndo devem diferenciar-se e
estabelece o0 conceito de que a “saude é o completo bem-estar fisico, mental e
social, e ndo somente a auséncia de afeccbes ou enfermidades” e que “o0 gozo do
grau maximo de saude que se pode alcancar € um dos direitos fundamentais de
todo ser humano.”

Entre os determinantes da saude do trabalhador estdo compreendidos 0s
condicionantes sociais, econdmicos, tecnoldgicos e organizacionais responsaveis
pelas condi¢cbes de vida. Os fatores de riscos ocupacionais — fisicos, quimicos,

bioldgicos, ergonbmicos, de acidentes e comportamentais, encontram-se bem
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definidos nas Normas Regulamentadoras do Ministério do Trabalho e Ministério da
Saude/OPAS/OMS. Conforme a OPAS/Brasil, as a¢cbes de saude do trabalhador tém
como foco as mudancas nos processos de trabalho que contemplem as relacdes
saude-trabalno em toda a sua complexidade, por meio de uma atuacéo
multiprofissional, interdisciplinar e intersetorial, objetivando eliminar ou trazer para
niveis seguros, condigcbes com o potencial de ocasionarem danos a saude ou a

integridade fisica do trabalhador.

As mudancas que se processam no "mundo do trabalho", com a
superposi¢cdo dos padrdes antigos e das novas formas de adoecimento dos
trabalhadores, decorrentes da incorporacdo de novas tecnologias e
estratégias gerenciais, bem como o aumento acelerado da forca de trabalho
inserida no setor informal, estimada, em 2000, em 57% da Populacéo
Economicamente Ativa (PEA), exigem dos servicos de salde acdes que
contemplem politicas de salde e seguranca no trabalho mais eficazes
(MINISTERIO DA SAUDE/OPAS-BRASIL, 2001, p.13,17).

O fenbmeno acidente no "mundo do trabalho”, possui natureza complexa,
apresentando-se como resultado indesejado da interacédo de uma rede de multiplos
fatores causais a saude ou a integridade fisica do trabalhador. Dada a origem
multifatorial e complexa deste evento, infere-se a necessidade de buscar os fatores
que participam da génese dos riscos respiratorios. Somente se conhecendo o
conjunto de fatores atuantes, pode-se propor e aplicar medidas de prevencao de real
eficécia.

Os riscos respiratdrios quimicos e bioldgicos presentes nos ambientes
laborais atingem o organismo humano através das vias respiratérias. Cabendo
ressaltar que, nos ambientes de trabalho, as vias respiratérias sdo as mais
importantes, pois séo influenciadas pelo modo de respirar do trabalhador, se pelo
nariz ou pela boca e pelo tipo de atividade, uma vez que o trabalho mais pesado
requer maior ventilagcdo pulmonar.

A cada ano novas substancias sado descobertas e utilizadas em diversos
segmentos de atividade, expondo trabalhadores a riscos potencialmente prejudiciais
a saude. Estes riscos contribuem para o aumento do numero de acidentes e
doencas ocupacionais, representando um alto custo social e financeiro ao pais.
Dentre os riscos ambientais, a Organizacdo Mundial da Saude considera que 0s
riscos quimicos vém aumentando progressivamente sem que haja uma gestéo eficaz

quanto ao controle e prevencdo da exposicdo de pessoas aos agentes dessa
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natureza. Além disso, o Centro de Controle de Doencas Americano (CDC) e a OMS
publicaram recomendacfes de uso de protecdo respiratoria e precaucdes para
profissionais da area de saude, que trabalham em hospitais e atendem pacientes
com suspeita de Sindrome Respiratoria Aguda e Severa (SARS), pneumonia atipica.

Portanto, no Brasil, é obrigatério a toda empresa que faz uso de
equipamentos de protecdo respiratdria seguir o estabelecido na Instru¢do Normativa
n° 1, de 11 de Abril de 1994, do Ministério do Trabalho. Esta I.N. determina que um
Programa de Protecdo Respiratoria (PPR) deve ser implementado quando houver a
exposicdo de trabalhadores a risco respiratorio, passando a ser uma ferramenta
legal para que profissionais da saude, higiene e seguranca industrial exergcam suas
atividades prevencionistas e de vigilancia, buscando apés a inviabilidade de
implementacbes de medidas de protecdo coletivas, trazer as condicbes de

exposicoes de trabalhadores aos agentes respiratorios de risco a niveis seguros.

1.2 SITUACAO-PROBLEMA

Com os avancgos tecnolégicos na area de Seguranca e Saude do Trabalho,
surgiram novas metodologias validadas por O6rgdos governamentais que se
encontram em atitude de voz corrente na busca da melhoria das condi¢cdes de
trabalho e protecdo a saude e integridade fisica dos trabalhadores. A cada dia a
legislacdo vigente fica mais rebuscada e restritva quanto ao trato com o0s
trabalhadores e suas relagdes com os ambientes de trabalho. Esta conjuntura faz
com que empregadores empreendedores adotem um conjunto de medidas com a
finalidade de adequarem seus atuais programas, ou criem exceléncia na utilizagao
dos Equipamentos de Protecdo Respiratoria (EPRs) para complementar as medidas
de protecéo coletiva implementadas na empresa.

Os estudos da evolucdo educacional da populacdo de trabalhadores dos
laboratorios de um Centro de Pesquisas da industria do segmento de petréleo e
petroquimica, indicaram que 56% destes trabalhadores possuem nivel superior
completo, 41% nivel técnico pés médio e 3% com nivel médio completo. Também
indicaram que 100% destes trabalhadores passaram por um mesmo moédulo de

nivelamento envolvendo conhecimentos sobre seguranca em laboratérios. Ao ano,
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17% deste contingente freqlienta congressos e semindrios no exterior e 21% no
Brasil, retornando com novos conhecimentos e anseios de melhorias.

Um publico alvo com este elevado grau de instrucdo tem grande poder de
exigéncia. Ele busca um esclarecimento, um entendimento profundo e uma pro-
atividade de um programa legal que sugere apenas a sua colaboragcao passiva e néo
informa claramente como sera a sua participacdo. Ele entende que seu patriménio
bioldgico estd comprometido com o processo, pois tem conhecimento dos agentes
de riscos e também contatos frequentes com inovacdes na area de protecdo ao
trabalhador.

Os resultados destes estudos levaram a uma revisdo geral do Programa de
Protecdo Respiratéria do Centro de Pesquisas objeto do estudo, pois ndo poderia
ser de outra forma. E como se uma comunidade de consultores desse a mesma
informag¢ao ao mesmo tempo.

Ao final da revisdo, concluiu-se que as medidas ja implementadas para a
elaboracdo e execucdo do atual Programa de Protecdo Respiratéria para
laboratorios de um Centro de Pesquisas, atendiam a legislacdo vigente que € de
1994 e, portanto, demonstrou ser um programa eficiente, mas longe de atingir a
eficacia desejada. Entdo se partiu para novas pesquisas e argumentos técnicos,
identificando-se que a melhor op¢ao encontrada estava no Manual de Protecao
Respiratoria da FUNDACENTRO de 2002. No entanto, apesar de avangcarmos oito
anos com esta escolha, permaneceu a demanda de melhorias que indica que um
Programa de Protecdo Respiratoria de um Centro de Pesquisas da indastria do
petrdleo e petroquimica deve perpassar as recomendacgfes da FUNDACENTRO.

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo geral

O presente estudo tem por objetivo propor um Programa de Protecdo
Respiratdria tracado com o perfil ocupacional através de um conjunto de medidas

praticas e administrativas, de forma que atenda aos trabalhadores dos laboratérios
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de um Centro de Pesquisas da industria do segmento de petréleo e petroquimica, as
exigéncias legais conforme determina a Instru¢cdo Normativa n°® 1, de 11 de abril de
1994, da Secretaria de Seguranca e Saude no Trabalho, do Ministério do Trabalho,
ao Manual de Protecdo Respiratéria da FUNDACENTRO — 2002 e a Instrucéo
Normativa n°® 118, de 14 de abril de 2003, do Ministério da Previdéncia, quanto ao
Perfil Profissiografico Previdenciario (PPP), contemplando a Lei 9.528 de 10 de
dezembro de 1997.

1.3.2 Obijetivo especifico

Perpassar a determinagdo da legislagdo vigente buscando um estado de
exceléncia em protecdo respiratoria atendendo as demandas de participacdo dos
trabalhadores dos laboratérios de um Centro de Pesquisas da industria do petroleo e
petroquimica.

Os padrbes e diretrizes deste PPR englobardo em sua implantacédo e

desenvolvimento as seguintes propostas:

* Manter um sistema para acolher e estudar a viabilidade de implementacgéo de
suas sugestdes para melhorias, através de um leque de ac¢des que vao desde
um sistema amplamente divulgado para recebimento de suas sugestoes;

* Reunibes periddicas de confrontacdo entre usuarios e gestores do programa;

* Implementacao de ferramentas de medicao de grau de satisfacao;

* Atingir o Cédigo 01 do Sistema SEFIP/GFIP;

» Propor padronizacéo do sistema de guarda das mascaras;

* Um tratamento diferenciado para exposi¢cdoes do sexo masculino e feminino;

* Um sistema racional e ecologicamente correto de descarte de filtros e sobras
de insumos utilizados no programa;

* Divulgacéo individual dos dados das avaliacbes quantitativas de agentes
aerodispersoides;

* Um sistema de padronizag&o dos resultados das avaliagcbes ambientais;

» Pesquisas anuais para buscar novos equipamentos e tecnologias;
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» Prover o programa de uma nova concep¢do e uma nova cultura relativas ao
ambiente de trabalho saudavel, criando ferramentas participativas ao longo de
todo o programa;

e Seguir no caminho de um programa de melhoria constante da qualidade de
vida no trabalho, mediante o desenvolvimento de acdes de vigilancia e
controle dos riscos advindos dos ambientes e processos de trabalho, de
promocdo e educagdo em saude e de incentivo & melhoria das relacdes
interpessoais e coletivas nos ambientes de trabalho e preservando a saude

dos trabalhadores expostos a aerodispersoides.

1.4 DELIMITACAO DO ESTUDO

O estudo se limita a estabelecer propostas de um programa aplicavel aos
laboratorios de um Centro de Pesquisas da industria do segmento de petréleo e
petroquimica, junto aos Grupos Homogéneos de Exposicdo (GHE) expostos a
agentes quimicos, biolégicos presentes no ar, a ambientes com probabilidade de
deficiéncia de oxigénio em situacbes acima do nivel de acdo (NA) e como
ferramenta a ser usada em condi¢cées previamente estudadas de emergéncia que
levem a necessidade de uso de protecao respiratoria.

A proposta de sua implementacéo pretende levar a uma indicacao eficiente e
eficaz do Equipamento de Protecdo Individual (EPI) destinado a protecédo das vias
respiratérias ora denominado Equipamento de Protecdo Respiratoria (EPR), ficando
excluidos os equipamentos autbnomos e de emergéncia, respiradores para
mergulho, os sistemas com oxigénio para aviacdo, 0S respiradores para uso em
combates militares, os inaladores ou ressuscitadores utilizados na area médica e 0s

demais Equipamentos de Protec¢ao Individual.
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1.5 IMPORTANCIA DO ESTUDO

O estudo ir4 provocar a verificacdo permanente do atendimento a legislacédo e
adocdo, quando necessario, de medidas destinadas a pronta correcdo de eventuais
ndo conformidades. Gerard o acompanhamento das mudan¢cas que venham a
ocorrer na legislacéo relacionada a Seguranca, Meio Ambiente e Saude (SMS), de
modo a promover a adequacao das atividades da empresa, bem como permitir a
identificagdo de novos cenarios. Servira como base do atendimento aos preceitos
legais e regulamentares durante todo o ciclo de vida das instalagdes e operacdes do
Centro de Pesquisas, bem como verificacdo de seu cumprimento por parte de
contratados, fornecedores e parceiros. E apoiara a crescente auto-estima dos
trabalhadores levando & manutengcdo de uma politica de cordialidade e colaboragéo

com os 6rgdos competentes.

1.6 QUESTOES INVESTIGATIVAS

O estudo pretende verificar as reais condicdes de protecdes respiratérias,
adequando-as ao novo padrédo da FUNDACENTRO, em uma abordagem simultanea
com as acOes de exceléncia da empresa objetivando um conjunto de acdes
participativas buscando a transversalidade entre os diversos grupos homogéneos de
exposicdo. A abordagem investigativa envolvera todos os profissionais de
laboratorios através de auditorias sistematicas realizadas com formularios
padronizados, enfocando o comportamento dos trabalhadores durante o uso,

manuseio e guarda dos equipamentos.

1.7 METODOLOGIA DO ESTUDO

A finalidade da metodologia aplicada € mostrar que € possivel o

estabelecimento de programas ambientais e de principios de protecdo e preservacéo
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a saude do trabalhador. Assim, pretende-se revelar a aplicabilidade do Programa de
Protecdo Respiratdria nos laboratorios de um Centro de Pesquisas.

A metodologia de pesquisa adotada parte de consideracdes tedricas, obtidas
da literatura técnica disponivel e toma como base a acumulacdo de experiéncias
diversas, além de outros programas. Subdivide-se em fases de implementacdo
respeitando as recomendacdes contidas no Manual de Protecdo Respiratéria da
FUNDACENTRO, conforme determina a Instrucdo Normativa n°1, de 11 de abril de
1994.

Foi considerada como eixo central de um PPR a necessidade da definicdo de
uma conduta ética em relacdo ao contato com os trabalhadores, dando-lhes
liberdade de expressédo e ciéncia integral de todos os procedimentos antes mesmo
gue se iniciassem, bem como conduta ética no tratamento dos dados colhidos junto
aos trabalhadores ou através de qualquer outra ferramenta para coleta de
informacdes.

Este programa foi baseado na idéia do tratamento ético de grupos minoritarios
e no conceito de que o participante da pesquisa somente deve ser integrado a ela
através de um consentimento livre e esclarecido de seu objetivo que deve trazer
beneficios bem definidos ao participante. Tal conceito foi extraido da Resolucao
196/96 do Conselho Nacional de Saude, que tem sua espinha dorsal calcada nestas
premissas.

Os fatores considerados para o desenvolvimento do programa aplicativo sao

0S seguintes:

* Recomendacgdes para implantacdo de um Programa de Protecdo Respiratoria,
selecédo e uso de respiradores;

* Administracdo do programa de uso de respiradores para protecao respiratoria,;

* Procedimentos operacionais escritos;

* Selecao, limitacdes e uso de respiradores;

» Fatores pessoais que afetam a selecao de um respirador;

* Avaliacdo meédica de trabalhadores candidatos a utilizacdo de equipamentos
de protecéo respiratoria;

» Critérios de avaliagcdo da eficiéncia dos respiradores;

* Treinamento;
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Ensaios de vedacdo;

Manutengéao e reparos;

Inspecéo e guarda;

Monitoramento dos riscos respiratorios;

Avaliacao de satisfacdo e conforto dos EPRS;

Realizacéo de auditorias comportamentais;
Populacdo e amostra;

Tratamento e analise dos dados.

Delineamento do estudo

Os métodos adotados no estudo foram os seguintes:

Pesquisas em literatura técnica disponivel, nas legislacdes relacionadas a
Seguranca e Saude Ocupacional e nas pertinentes dos Ministérios da Saude,
da Previdéncia e do Trabalho;

O modelo de Gestdo de Seguranca, Meio Ambiente e Saude de um Centro de
Pesquisas baseado nas normas ISO 14001 e OHSAS 18001, e na politica de
SMS e suas diretrizes corporativas;

Realizacdo de analises documentais nos PPRAs de 2001 a 2005, sobre as
informacdes de reconhecimento e avaliagdo quantitativa de riscos quimicos e
bioldgicos de um Centro de Pesquisas;

Realizacdo de analises de reconhecimento e avaliacdo qualitativa de riscos
bioldgicos no Relatdrio Técnico Final de Avaliacdo de Bioaerossois do Centro

de Pesquisas da Petrobras.
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1.8 ESTRUTURACAO DO TRABALHO

A dissertacdo foi estruturada em cinco capitulos para desenvolvimento do
assunto, que abrange uma proposta para implementacdo de um PPR em um Centro
de Pesquisas da industria do segmento de petrdleo e petroquimica.

» Capitulo 1 — Introducéo

» Capitulo 2 — Revisado da literatura

» Capitulo 3 — Laboratorios utilizados como objeto de estudo

» Capitulo 4 — Proposta de Programa de Protecdo Respiratdria para

laboratérios de pesquisas

e Capitulo 5 — Conclusfes e sugestbes para trabalhos futuros

O capitulo 1 trata das questdes atuais referentes a saude do trabalhador,
descricdo da situacdo-problema, do objetivo da pesquisa, da delimitacdo, da
importancia do estudo para a empresa e da metodologia a ser utilizada neste
trabalho.

O capitulo 2 trata da revisdo de literatura, levando em consideracado teorias
fundamentais sobre riscos ambientais e protecdo respiratéria no “mundo do
trabalho”, e aborda as questdes como fatores éticos, legislacdo previdenciaria e a
transversalidade e intersetorialidade entre os Ministérios da Saude, do Trabalho e da
Previdéncia Social.

O capitulo 3 trata da pesquisa realizada em laboratorios de um Centro de
Pesquisas utilizado como objeto de estudo, do envolvimento das partes
interessadas, da interpretacdo dos dados coletados e da analise dos fatores
pessoais e de trabalho para implementacdo de um Programa de Protecao
Respiratoria.

O capitulo 4 trata do estudo de caso em questao, trazendo a proposta de um
Programa de Protecdo Respiratéria para laboratérios de um Centro de Pesquisas,
permitindo um melhor entendimento dos envolvidos em relagédo a aplicabilidade de

medidas préaticas e administrativas ao processo de implementacdo do programa.
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O capitulo 5 trata das conclusfes da dissertacdo analisando a abordagem
conceitual e pratica dentro dos preceitos da ética em pesquisa que envolva seres
humanos, a adequacao do programa a legislacéo pertinente e os resultados obtidos
com a proposta de um programa simples e de facil cumprimento em busca de

beneficios aos trabalhadores e a empresa.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 RISCOS AMBIENTAIS EM LABORATORIOS

Nos ambientes de trabalho de laboratorios podem ser considerados como
areas com potencial elevado de risco, devido a movimentacdo de diversas
substancias quimicas ou biolégicas. Os fatores de riscos existentes em um
laboratorio podem ser classificados em trés grupos, administraveis tecnicamente,

gue podem ocasionar danos a saude e a qualidade de vida:

» Estrutura fisica e operacbes — Este grupo envolve as instalacoes,
magquinas/equipamentos, transporte, armazenagem, manuseio, derrame e
descarte, que por conseqiéncia podem levar a lesbes e acidentes de
trabalho;

 Ambientais — Sdo os fatores de riscos fisicos, quimicos e bioldgicos
capazes de gerar doencas ocupacionais nos trabalhadores;

* Ergonémicos — Grupo que caracteriza como fatores de risco a monotonia e
repetitividade, estresse fisico ou psiquico, imposi¢cao de ritmo excessivo,
posi¢cdes incobmodas, mobiliario inadequado, trabalho em regime de turno,
podendo conseqientemente provocar reducao na expectativa e qualidade

de vida.

Desses grupos, serd dada énfase aos riscos quimicos e bioldgicos, pois no
caso em questao trata-se de atividades desenvolvidas em laboratérios quimicos e de
microbiologia da industria de petréleo e petroquimica.

Os agentes quimicos e biologicos estdo presentes de forma constante e
diversificada no nosso dia-a-dia. Os quimicos se apresentam em forma de
particulados sélidos ou liquidos, gases e vapores de substancias quimicas, enquanto
os biolégicos atuam nos organismos vivos através da presenca de fungos, bactérias,
protozoarios, virus, entre outros, além de poderem aparecer junto com 0s agentes

quimicos. E para que esses agentes agressivos possam gerar riscos a saude
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humana, depende necessariamente do nivel de concentragdo do contaminante e do
tempo de exposicéo do individuo a esse ambiente contaminado.

Alguns solventes organicos sdo amplamente utilizados em laboratérios com a
finalidade de extrair, dissolver ou suspender materiais ndo solliveis em &agua.
Também sdo utilizados como matéria-prima em processos de sintese como, por
exemplo, o benzeno nas industrias petroquimicas.

O benzeno € um solvente organico utilizado em laboratorios que pode atingir
facilmente o sistema nervoso central e a medula O0ssea. Os efeitos agudos da
substancia sdo tonteira e enj6o. Na fase cronica, a exposicdo ao benzeno pode
ocasionar a leucopenia — diminuicdo do numero de leucécitos ou glébulos brancos
no sangue. Em longo prazo, o benzeno pode provocar coma, leucemia e até mesmo
a morte. Para evitar riscos a saude de pessoas que trabalham com a substéancia, a
legislacéo brasileira exige que as empresas diminuam, ao maximo, a exposi¢cao dos
trabalhadores aos vapores, liquidos e residuos do produto.

Outro risco relevante para os profissionais de laboratorios, hospitais e
servicos sanitarios, € o risco biolégico, que os expdem as bactérias, virus, fungos,
protozodrios e outros. Laboratdrios com esta classe de risco devem possuir uma
politica de seguranca bem definida a fim de garantir a seguranca no recinto e
preservar a integridade e a saude dos trabalhadores.

Desde o inicio do século XX, ja se relatavam com freqiiéncia casos de
transmissao de doencas infecto-contagiosas entre profissionais de saude,
especialmente entre os trabalhadores de laboratérios clinicos e de
pesquisas. Entre as doen¢cas mais comuns, destaca-se a incidéncia de
hepatite B e de tuberculose, que chegam a ser, respectivamente, sete e
cinco vezes maiores que na populacao em geral (SKINHOLJ,1974,p.27-29).
Apesar dos avancos tecnolégicos, o profissional de salde esta
freqientemente exposto a riscos biolégicos. Esse enfrentamento requer
adequacao das instalagdes do ambiente de trabalho e capacitacdo técnica
desses profissionais. A avaliagdo e a gestdo de riscos também sao
fundamentais na definicdo de critérios e de agfes, pois visam minimizar os
possiveis danos a saude do homem e dos animais e ao meio ambiente
(MINISTERIO DA SAUDE, 2002, p.183).

Entre os varios servicos que compdem as unidades de laboratérios, merece
destaque os de microbiologia na avaliacdo de potencial de risco biolégico. Essas
unidades, por seu espaco fisico delimitado, permitem e exigem a adoc¢ao de rigidas
medidas de contencdo. Um acidente bioldégico em laboratdrio de microbiologia pode

apresentar seérios riscos para os profissionais e deve ser caracterizado pela infeccéo
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por microorganismos, podendo ocorrer através da pele, das vias digestivas e
mucosa bucal, das vias respiratérias e mucosa nasal, dos olhos e ouvidos. No
entanto, deve ser alvo de medidas de controle eficazes para a protecdo da equipe
do laboratorio e do ambiente de trabalho contra a exposicdo aos agentes
infecciosos.

O risco bioldgico sera sempre uma resultante de diversos fatores e, portanto,
seu controle depende de acbes em varias areas, priorizando-se o desenvolvimento e
divulgacdo de informacdes além da adocdo de procedimentos correspondentes as
boas praticas de seguranca para profissionais e meio ambiente. Assim sendo, as
medidas de prevengdo e controle a serem implementadas para laboratérios
envolvidos com riscos biologicos, devem se nortear pelo conhecimento dos
principais fatores pertinentes aos processos avaliados e se tornarem procedimento

de rotina em todas as situacdes que envolvem contato com agentes bioldgicos.

2.2 EFEITOS DOS AGENTES QUIMICOS A SAUDE OCUPACIONAL

Produtos quimicos estdo presentes constantemente e de forma diversificada
em nossos ambientes de trabalho. Em muitos casos trazem beneficios a vida
humana como, por exemplo, na indlstria e na producdo de alimentos e
medicamentos, mas em contrapartida, podem causar riscos relevantes ocasionando
em poluicdo de solo e dgua, bem como sérios danos a saude e conseqiente perda

de qualidade de vida.

De acordo com o Ministério da Saude (2002, p.59), “os efeitos adversos a
saude, decorrentes das propriedades téxicas de uma substancia quimica,
podem ser classificados de acordo com os principais 6rgdos ou sistemas
biolégicos comprometidos (figado, rins, sistema nervoso, sistema
reprodutivo, etc.) ou ainda pelo tipo de toxicidade apresentada como, por
exemplo, carcinogenicidade ou teratogenicidade.”

No momento, 0 que nos interessa € a questado relacionada aos efeitos nocivos
a saude dos trabalhadores expostos a produtos quimicos e biolégicos especificos
gue costumam ser mais intensos e constantes no ambiente de trabalho. A grande

maioria das substancias quimicas utilizadas na industria tem efeitos crénicos sobre o
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organismo, como as substancias com potencial mutagénico e teratogénico que
influenciam no processo reprodutivo humano que é vulneravel a interferéncia dessas
substancias. O homem ou a mulher acaba se tornando particularmente suscetivel
aos efeitos toxicos em todos os estagios de desenvolvimento: na fertilizagdo, no
embrido, no feto e na amamentacdo. Da mesma maneira que 0s nutrientes s&o
transferidos da mae ao embrido, feto ou ao infante, algumas substancias quimicas
podem também ser transferidas. Ha muitos fatores que podem causar defeitos de
nascimento. Estes incluem a doenca ou a ma nutricio da mae, das anomalias
genéticas (malformagfes congénitas), de algumas infec¢Bes, ou de exposicdo do
embrido ou do feto aos produtos quimicos.

Segundo Goes (1991, p.V), a preocupacédo com os efeitos téxicos, que até
h& alguns anos se restringia aos efeitos agudos, resultantes da exposicédo a
grandes doses de agentes quimicos, ampliou-se. Hoje, sdo bem conhecidos
e cada vez mais pesquisados os efeitos toxicos resultantes da exposicao
prolongada a pequenas doses, que durante muito tempo foram
consideradas in6cuas. A Toxicologia evoluiu da preocupacgdo centrada no
efeito agudo, para valorizar os efeitos subagudos e crénicos, e, mais
recentemente, voltar-se para a garantia do uso seguro dos produtos
quimicos, adotando uma postura essencialmente preventiva.

Os agentes quimicos e poeiras podem causar uma diversidade de prejuizos
ao organismo como, por exemplo, doencas respiratorias, irritacdo, efeitos sistémicos,
etc.. Sendo que, para as substancias nocivas terem a capacidade de provocar estes
e/ou outros danos a saude, depende de fatores como as propriedades fisico-
quimicas e das condi¢cbes ambientes em que se encontram 0s agentes. Quando o
risco é oriundo de substancias utilizadas, é simples associar sua presenca com
determinadas operacdes, como no caso de vapores de solventes em fornos de
secagem. O mesmo nao acontece quando 0s agentes quimicos ocorrem como
subprodutos, ou residuos, ou sao produzidos acidentalmente como resultado de

reagdes quimicas.

Segundo Torloni; Vieira (2003, p.73), “as intera¢cdes ocorrem quando o
individuo esta exposto a dois ou mais agentes quimicos, resultando em
alteracdes da velocidade de absorcdo e quantidades absorvidas. Podem
levar a diferentes efeitos: independentes, aditivos, sinérgicos, potenciacao,
antagobnicos e tolerancia.”

Muitos compostos quimicos industriais liberados na atmosfera produzem

efeitos toxicos em Orgdos ou sistemas organicos. Estudos epidemioldgicos e
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toxicoldgicos tém sido realizados permitindo-se chegar ao conhecimento dos efeitos
neurolégicos e mentais associados ao chumbo e ao metilmercurio, as doencgas
respiratorias e a sua correlacdo com a poluicdo atmosférica e com alguns tipos de
neoplasias com determinados poluentes ambientais. Sabe-se que os efeitos toxicos
dos contaminantes atmosféricos dispersos no ar sobre as vias respiratdrias sao de
dificil deteccao clinica, pois somente com alguns indicadores como a reducdo da
funcdo pulmonar, o aumento da incidéncia de internacdes hospitalares por doencas
ou sintomas respiratérios e o aumento da mortalidade por doencas respiratérias, é
que podemos associar estes efeitos a poluicdo atmosférica de determinada regido
e/ou determinada época ou estacao do ano.

Alguns exemplos, ndo exaustivos, de agentes toxicos que podem oferecer
risco para a saude, bem como suas acoes e efeitos toxicos, sdo apresentados no

guadro 01 a sequir.

Agente Téxico Acao Toxica Efeito Toxico

CO: monoxido de Competicdo com O, pela Hb | Formagao da carboxiHb

carbono (n&o transporta oxigénio)

Chumbo Inibicdo da ALA-d 1T ALA-U, | Hb

Metanol Produtos de Acidose, hiperemia do
biotransformagé&o de maior nervo optico
toxicidade

Organomercuriais Afinidade com grupos tidis 11 serotonina enddgina
(| atividade da MAO) (disturbios

neuropsiquicos)

Tolueno Atrofia cerebelar; triptofano e | Incoordenag&o motora,
tirosina (aminoacidos desorientacéo, confusao
precursores mental, tonturas, cefaléia,
neurotransmissores) dependéncia, etc.

Benzodiazepinicos Ativacao dos receptores do Depresséo do SNC, com
acido gama-aminobutirico abolicao dos reflexos e

disturbios
cardiovasculares

Benzeno Acdo mielotoxica Deplecao da medula

0ssea e leucemia

Quadro 01 — Acéo e efeitos toxicos de alguns compostos quimicos
Fonte: Salgado & Fernicola (1989 apud Ministério da Saude, 2002, p.60), adaptado pelo autor

Nos laboratorios os aerodispersoéides presentes no ambiente podem agredir
as vias aéreas por diversas situacdes de riscos que envolvem os trabalhadores.
Dependendo da concentragdo e do tempo de exposicdo a esses agentes no

ambiente de trabalho, podem ser provocadas seérias doencas pulmonares
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ocupacionais que, além de sinalizarem inicialmente com irritacées agudas nas vias
respiratOrias, acaba nos alertando para os possiveis efeitos cronicos que levam
muitas das vezes ao comprometimento de varios 0rgaos vitais necessarios para o
perfeito funcionamento do sistema respiratorio. Mas, segundo Goes (1991, p.2), “a
maioria das exposicbes ocupacionais na industria do petréleo tém como
consequéncia efeitos em curto prazo ou agudos. Os principais responsaveis sao 0s
asfixiantes, irritantes e anestésicos.”

Estudos realizados recentemente em paises da Europa e nos Estados
Unidos, com referéncia aos solventes orgénicos, mostraram que exposi¢oes
prolongadas no ambiente de trabalho podem produzir sintomas neurologicos e
psiquiatricos inespecificos, tais como fadiga, perda de apetite, dor de cabeca,
tontura, irritabilidade, etc. Muitos desses solventes séo derivados de petroleo.

Essas substancias quimicas possuem caracteristicas fisico-quimicas a
temperatura ambiente que acabam se tornando em agentes de risco toxico variavel.
Pois, como ainda sdo empregados em diferentes processos industriais e como
substancias puras ou misturas em laboratérios quimicos, continuam sendo um risco
em potencial a saude como, por exemplo, o hidrocarboneto aromatico benzeno.

Atualmente, estudos de instituicdes norte-americanas como a National
Institute for Occupational Safety and Health — NIOSH, levam a crer que varios
fatores podem estar relacionados a origem do cancer humano, o que vem a dificultar
o diagnostico da doenca devido o longo periodo de laténcia. Portanto, passa a ser
necessario investigar a resultante de varios fatores que a vida laboral do trabalhador
sofreu influéncia, e ainda levar em consideracdo o convivio social desse individuo
com agentes cancerigenos como o alcool, drogas, tabagismo, alimentos, poluicéo

ambiental, que certamente vao provocar efeito interativo com outras substancias.

2.3 LIMITES DE EXPOSICAO OCUPACIONAL

Ao longo da histéria da Humanidade, o conhecimento do homem sobre as
doencas vem se modificando continuamente. Inicialmente, por total
desconhecimento das causas e dos agentes que desencadeavam as doencas, a

Unica preocupacao era despertada somente ap0s a evidéncia dos sinais e sintomas
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estabelecidos, voltando-se, portanto, para as medidas terapéuticas. Posteriormente,
ao longo do tempo, foi possivel conhecer um pouco do que ocorre antes do inicio do
quadro clinico, isto é, na fase pré-patogénica das doencas, passando-se a identificar
algumas condicdes, sobretudo, de natureza ambiental, capazes de contribuir para tal
patogenia.

A partir da Revolugao Industrial e mais posteriormente com a Il Guerra
Mundial, diversos avancos cientificos e tecnologicos contribuiram para o aumento
dos riscos ocupacionais, além de propiciarem o0 aparecimento de novos agentes
ambientais como os radioativos, quimicos e bioldgicos, que passaram a fazer parte
do cotidiano dos organismos vivos, podendo estar presentes no ar, na agua, nos

solos e na cadeia alimentar.

Com isso, 0 homem passa a ter uma responsabilidade importantissima
guanto ao desenvolvimento de métodos e tecnologias capazes de identificar
e controlar o0s riscos ambientais e ocupacionais, que aliada ao
desenvolvimento e expanséo, principalmente da indUstria quimica, gerou a
necessidade de serem definidos limites seguros de exposicao as diversas
substancias quimicas utilizadas e disponiveis na industria (MINISTERIO DA
SAUDE, 2002, p.65,66).

Atualmente, ha uma grande discrepancia entre o surgimento de substancias
quimicas que podem provocar danos a saude e o desenvolvimento de técnicas de
controle dos riscos que delas podem advir. Os riscos devido aos agentes quimicos
sao langados no mercado de trabalho rapidamente enquanto a avaliagao e controle
dos mesmos séo introduzidos de forma muito lenta, permitindo exposi¢cdes de
pessoas a Nnovos agentes nocivos ou néo.

A American Conference of Governmental Industrial Hygienists — ACGIH
considera que os limites de tolerancia se referem as concentragfes de substancias
dispersas no ar, e representam as condicfes sob as quais se acredita que quase
todos os trabalhadores possam ficar continua e diariamente expostos, sem que haja
efeitos adversos a saude. Desde sua criagdo em 1938, passou-se a publicar
anualmente os niveis seguros de exposi¢do, conhecidos como limites de exposicdo
ocupacional ou limites de tolerancia (TLV — Threshold Limit Value) dos agentes
quimicos. Estima-se que existam cerca de 600.000 substancias quimicas
conhecidas, das quais 50.000 a 70.000 tém uso industrial, e que cerca de 3.000
novos produtos quimicos sejam colocados no mercado por laboratérios e Centros de

pesquisas, a cada ano, sem que se conheca perfeitamente seus efeitos toxicos
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sobre a saude e seu potencial cancerigeno. Portanto, como nao existem parametros
para todos os agentes quimicos, a legislacdo brasileira permite a adocdo de
parametros da ACGIH, ou na auséncia de definicdo, qualquer outro que venha a ser
negociado em Convencéo ou Acordo Coletivo.

No Brasil, a Norma Regulamentadora n°® 15 do Ministério do Trabalho define
que limite de tolerdncia é a concentragdo ou intensidade maxima ou minima,
relacionada com a natureza e o tempo de exposicdo ao agente, que ndo causara
dano a saude do trabalhador, durante sua vida laboral. Diante dessa definicéo,
percebe-se que os limites de exposicado fixados na NR-15 estdo centrados em
analisar o ambiente visando caracterizar se a condi¢édo é insalubre ou ndo, enquanto
a ACGIH declara que os seus limites de tolerancia estabelecidos para agentes
fisicos e quimicos devem ser considerados como recomendacdes do que seja um

limite seguro de exposi¢éo, ndo servindo como parametro entre doenca e saude.

Para o Ministério da Saude (2002), os principais tipos de TLVs sao:

TLV-TWA (Time Weight Average) — E a concentracdo média ponderada
pelo tempo de exposicdo para uma jornada de oito horas por dia, ou 40
horas semanais, a qual praticamente todos os trabalhadores podem se
expor, repetidamente, sem apresentar efeitos nocivos;

TLV-STEL (Short Time Exposure Limit) — E a concentracdo a qual o0s
trabalhadores podem se expor por um curto periodo, sem apresentar sinais
ou sintomas de irritacdo, alteracdes teciduais crénicas ou irreversiveis e
narcose suficiente para aumentar o risco de acidentes, alterar a capacidade
de autodefesa ou diminuir a eficiéncia no trabalho. O tempo méaximo de
exposicao aos valores do STEL é de 15 minutos, podendo ocorrer, no
maximo, quatro vezes durante a jornada, sendo o intervalo de tempo entre
cada ocorréncia de, pelo menos, 60 minutos.

TLV-C (Ceiling) — E a concentracdo maxima permitida que n&o pode ser
ultrapassada em momento algum durante a jornada de trabalho. E
geralmente indicado para substancias de alta toxicidade e reduzido limite de
exposicdo. Para controlar as flutuagbes acima dos valores estabelecidos
como TLV-TWA para os xenobiéticos que ndo apresentam STEL, a ACGIH
estabelece que: “o TLV-TWA pode ser excedido por ndo mais do que 30
minutos durante a jornada de trabalho, em trés vezes seu valor. Em
nenhuma circunstancia pode ultrapassar cinco vezes o seu valor”.

Encontram-se representados na tabela 01 os limites de tolerancia, para uma
jornada de trabalho de até 48 horas por semana, referentes a exposi¢do ocupacional
a alguns agentes quimicos, segundo o Anexo n° 11 da NR-15.
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Até 48 horas / Grau de
) Valor | Absorcao semana insalubridade
AGENTES QUIMICOS teto também a ser
) p/ pele X s+ | considerado
ppm mg/m no caso de
sua
caracterizacéo
Acetaldeido 78 140 maximo
Acetona 780 1870 minimo
Acido cianidrico + 8 9 maximo
Acido cloridrico + 4 5,5 maximo
Acido fluoridrico 2,5 1,5 maximo
Alcool n-butilico + + 40 115 maximo
Alcool etilico 780 1480 minimo
Alcool metilico + 156 200 maximo
Amaonia 20 14 médio
Brometo de metila + 12 47 maximo
n-Butano 470 1090 médio
Chumbo - 0,1 maximo
Cloreto de metila 78 165 maximo
Cloreto de vinila + 156 398 maximo
Cloro 0,8 2,3 maximo
Cloroférmio 20 94 maximo
Diéxido de enxofre 4 10 maximo
Formaldeido + 1,6 2,3 maximo
Gas sulfidrico 12 maximo
Tetracloroetano + 27 maximo
Tolueno (toluol) + 78 290 meédio
Xileno (xilol) 78 340 meédio

Fonte: Ministério do Trabalho (2005), adaptado pelo autor

* ppm — partes de vapor ou gas por milhdo de partes de ar contaminado

i mg/m3 — miligramas por metro cubico de ar
*** O benzeno foi retirado desta Tabela conforme Portaria n° 3, de 10-03-1994 (DOU, 16-03-1994)
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Considera-se nivel de acdo (NA) o valor acima do qual se deve iniciar as
acOes de controle de forma a minimizar a probabilidade de que as exposi¢cdes aos
riscos ambientais ultrapassem os limites de tolerancia. Conforme definido no item
9.3.6 da NR-9, os niveis de acéo correspondem a 50% do limite de tolerancia de

qualquer agente quimico ou a dose de 0,5 (dose superior a 50%) para o ruido.

Segundo Fatureto; Fudoli; Garios (1996, p.61), o novo critério adotado pela
NR-9 é avangcado em termos de prevencdo: exige a tomada de agles
preventivas se as medig8es atingirem ou ultrapassarem o Nivel de Ac¢ao; ao
mesmo tempo em que obriga a adocdo de medidas necessarias e
suficientes para a eliminagdo, minimizacdo ou controle dos riscos
ambientais se os resultados das avaliacbes quantitativas excederam o0s
limites previstos na NR-15.

A legislacdo brasileira ainda define o Valor de Referéncia Tecnologico (VRT)
que se refere a concentracdo de benzeno (substancia cancerigena) no ar
considerada exequivel do ponto de vista técnico, definido em processo de
negociacao tripartite. Deve ser considerado como referéncia para os programas de
melhoria continua das condigbes dos ambientes de trabalho, sendo que o
cumprimento do VRT € obrigatdrio e ndo exclui risco a saude.

Quanto ao limite de tolerancia bioldgico, a legislacdo brasileira o classifica em
indice biolégico maximo permitido, definido como o valor maximo do indicador
biolégico para o qual se supbe que a maioria das pessoas ocupacionalmente
expostas ndo corre riscos de dano a saude, e que a ultrapassagem deste valor
significa exposicao excessiva.

Mesmo diante de tantos conceitos de valores limites, fica claro que nao existe
limite entre 0 ambiente seguro e inseguro, mas gque pelo menos nos atendem como
guia para vigilancia dos ambientes de trabalho. E importante lembrar, que para
substancias carcinogénicas nao ha limite seguro de exposi¢cdo, bem como nao existe
concentracdo minima segura para aquelas substancias que exercem efeito

alergizante.
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2.4 FATORES ETICOS NOS PROGRAMAS AMBIENTAIS

Em respeito a populacdo de trabalhadores envolvidos foram aplicados
conceitos éticos de grande monta durante a elaboracéo desta proposta de Programa
de Protecdo Respiratoria. Para a abordagem de trabalhadores, coleta de dados e
apresentacoes dos resultados finais foi escolhida a Resolugdo 196/96 do Conselho
Nacional de Saude que aborda as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de
Pesquisas Envolvendo Seres Humanos. Neste sentido, houve cuidado especial na
escolha do formato da Pesquisa, Qualificacdo dos Pesquisadores, Consentimento
Informado, Abordagem de Riscos e Beneficios e Projeto de Pesquisa pertinentes
aos diversos Grupos Homogéneos de Exposicéo.

2.5 O PERFIL PROFISSIOGRAFICO PREVIDENCIARIO

Segundo a Organizagdo Internacional do Trabalho, o objetivo da Saude e
Seguranca no Trabalho deve ser o de "promover e manter um elevado grau de bem
estar fisico, mental e social dos trabalhadores em todas as suas atividades, impedir
qualquer dano causado pelas condicdes de trabalho e proteger contra os riscos
resultantes da presenca de agentes prejudiciais a saude..." E assim sendo, é
necessario que cada pais desenvolva uma politica de estado de prote¢cédo da saude
dos trabalhadores mediante a prevencao dos riscos derivados de seu trabalho.

A prética dessa politica deve contemplar uma intervencao integral por meio de
acbes combinadas e inseparaveis de promoc¢dao, protecdo, prevencao e recuperacao
da saude do trabalhador. Neste sentido, o Estado iniciou um conjunto de a¢des com
a publicacdo das regulamentacfes através do Decreto 83.080, de 24/01/79, que
aprova o Regulamento dos Beneficios da Previdéncia Social, a emissdo da Lei
9.032, de 28/04/95, que dispde sobre o valor do salario minimo e altera dispositivos
das Leis n° 8.212 e n° 8.213, ambas de 24/07/91 e, por fim, através da Medida
Provisoria 1.523, de 11/10/96, a criacao do Perfil Profissiografico Previdenciario. No
ano seguinte, esta Medida Provisdria foi convertida na Lei n° 9.528, de 10/12/97,

regulamentada pela Instrucdo Normativa n°® 78, de 16/07/2002, do Ministério da
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Previdéncia Social, que em seu artigo 58, § 4°, estabelece que “a empresa devera
elaborar e manter atualizado o perfil profissiografico abrangendo as atividades
desenvolvidas pelo trabalhador e fornecer a este, quando da rescisao do contrato de
trabalho, copia auténtica desse documento.”

Em 1998, a Diretoria do Seguro Social do INSS/MPAS emite a Ordem de
Servico n° 600, que sustentava a comprovacdo do exercicio de atividade especial,
apresentando pela primeira vez a referéncia sobre o Perfil Profissiografico. O
Decreto n° 3.048, de 06/05/99, que aprovou o Regulamento da Previdéncia Social,
foi alterado pelo Decreto n° 4.032, de 26/11/2001, mantendo no seu artigo 68, § 6°,
gque a empresa deverd elaborar e manter atualizado Perfil Profissiografico
Previdenciario, abrangendo as atividades desenvolvidas pelo trabalhador e fornecer
a este, quando da rescisdo do contrato de trabalho, cépia auténtica deste
documento, sob pena de multa prevista no artigo 283 desse mesmo Decreto.

Apbs a emisséo e extingdo de Ordens de Servigo e Instrugdes Normativas a
partir de 1999, o Instituto Nacional de Seguro Social — INSS, publicou a Instrucéo
Normativa n° 49, de 03/05/2001, que revogou explicitamente a Instrucdo Normativa
n° 42, de 22/01/2001, a Ordem de Servigco INSS/DSS n° 600/98, a Ordem de Servico
INSS-DSS n° 612/98 e a Ordem de Servico INSS/DSS n° 623/99, mantendo a
exigéncia da elaboracdo do Perfil Profissiografico nos seus artigos 7° e 35°, ficando
desta maneira entendido que a empresa nao poderia mais substituir a elaboracdo do
Perfil Profissiografico pela simples entrega do formulario DIRBEN-8030.

O Decreto n° 4.032, de 26/11/01, alterou a denominagao do PP para Perfil
Profissiografico Previdenciario — PPP, acrescentando ao histérico-laboral do
trabalhador, além das informacdes administrativas, registros ambientais e resultados
de monitoracao bioldgica (SHERIQUE, 1998).

Em 17 de Dezembro de 2002, o Instituto Nacional do Seguro Social — INSS,
através da sua Diretoria Colegiada, publica a Instru¢cdo Normativa INSS/DC n° 84,
estabelecendo critérios a serem adotados pelas areas de Arrecadacdo e de
Beneficios, revogando a Instru¢cdo Normativa n® 78, de 16/07/2002. A I.N. n° 84
estabeleceu que até 30/06/2003 seriam aceitos os laudos técnicos através dos
formulérios SB-40, DISES BE 5235, DSS-8030 e DIRBEN-8030 como alternativas ao
PPP, mas que a partir de 01/07/03 tais formularios perderiam a eficacia e o PPP
passaria entdo a ser obrigatorio e de responsabilidade das empresas. A Instrucao

Normativa n°® 90, de 16/06/03, alterou a data de entrada em vigor do PPP de
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01/07/2003 para 01/11/2003. A Instrucdo Normativa n° 96, de 23/10/2003, do
Instituto Nacional do Seguro Social, estabeleceu critérios a serem adotados pelas
areas de Beneficios e da Receita Previdenciaria, resolvendo que a Instrucéo
Normativa n°® 95/INSS/DC, de 7 de outubro de 2003, passa a vigorar com as

seguintes alteracoes:

Art. 148 - A comprovacdo do exercicio de atividade especial sera feita pelo
Perfil Profissiografico Previdenciario - PPP, emitido pela empresa com base
em laudo técnico de condi¢cdes ambientais de trabalho expedido por médico
do trabalho ou engenheiro de seguranca, conforme o Anexo XV desta
Instrucdo Normativa ou alternativamente até 31 de dezembro de 2003, pelo
formuldrio DIRBEN-8030 (antigo SB-40, DISES-BE 5235, DSS-8030),
observado o disposto no art. 187-A e no § 2° do art. 199 desta Instrucdo e
ainda informando no seu § 1°, que fica instituido o PPP, que contemplar,
inclusive, informacdes pertinentes aos formularios em epigrafe, os quais
deixardo de ter eficacia a partir de 1° de janeiro de 2004, ressalvado o
disposto no § 2° deste artigo.

Devido a insatisfacdo de empresarios e alteracdes que deveriam ser feitas no
formulario do PPP, o Ministério da Previdéncia Social resolveu com a Instrucédo
Normativa n° 96 do INSS, de 23/10/2003, prorrogar para 01/01/2004, a exigéncia do
Perfil Profissiografico Previdenciario de acordo com a decisdo do grupo de trabalho
formado pelos trabalhadores, empresarios e governo. A partir desta data, a
obrigatoriedade da apresentacdo do Laudo Técnico de Condigbes Ambientais
(LTCAT) passou a ser dispensada. No entanto, este documento deve permanecer
disponivel na empresa e ficar a disposicdo da Previdéncia Social pelo prazo de 20

anos.

Segundo Spinola (2003), “a grande novidade imposta pela IN 96/03 é que
essa obrigacdo passa a ser exigida apenas para empresas cujos
empregados estejam expostos a riscos fisicos (como excesso de calor, som
e vibragdo), quimicos (benzeno, amianto, silica e chumbo, por exemplo) e
biolégicos (como parasitas, virus e bactérias infecto-contagiosas).”

De acordo com Sherique, “em 10 de dezembro de 2003, a Diretoria
Colegiada do Instituto Nacional do Seguro Social - INSS, baixou a Instrucao
Normativa n° 99 INSS/DC, de 05 de dezembro de 2003, alterando
profundamente a Instrucdo Normativa n® 95 INSS/DC, de 07 de outubro de
2003, nas suas Subsecdes IV e V.”

Finalmente, em 18 de abril de 2005, foi publicada no Diario Oficial, a Instrucéao
Normativa n°® 118 INSS/DC, passando a ser regular a concessao de beneficios. Esta
Instrucdo Normativa, em seu artigo 631, revoga a IN 95/2003, a IN 96/2003, a IN
99/2003 e a IN 111/2004. Regulamenta e formata o PPP, cuja exigéncia encontra-se
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prevista na Lei n° 8.213/91 e no Regulamento da Previdéncia Social (Decreto n°
3.048/99). A exemplo do que sucedeu no passado, a Administracdo Publica
previdenciaria busca a consolidacdo e a condensacdo dos diferentes atos
normativos, bem como sua atualizacdo, sempre em consonancia com o
Regulamento da Previdéncia Social (Decreto n. 3.048/99). Embora cada vez mais se
torne dificil acompanhar a legislacdo previdenciaria, esta IN n° 118/05 é bem-vinda
porque procura sistematizar e organizar o procedimento facilitando, em muito, a vida

dos segurados.

2.5.1 Transversalidade e Intersetorialidade entre o s Ministérios da Saude, do

Trabalho e da Previdéncia Social

ApoOs a promulgacdo da Constituicio de 1988, muitos avancos ja foram
conquistados em relacdo aos direitos dos cidaddos e aos deveres do Estado,
permitindo que o trabalhador tenha acesso as a¢fes de melhoria da qualidade e
estruturacdo dos servicos desenvolvidos pelo governo em prol da seguranca e
saude do trabalhador.

Atualmente, ocorre a provocacdo da formulacdo e implementacdo das
politicas e acdes que sejam norteadas por abordagens transversais e intersetoriais.
Nessa perspectiva, as acbes de seguranca e saude do trabalhador exigem uma
atuacao interdisciplinar e intersetorial capaz de contemplar a complexidade das
relacbes producdo-consumo-ambiente e saude. Para tanto, € mister a formulacao e
implementacdo de politicas e acdes transversais e intersetoriais buscando a
superacdo da fragmentacdo, desarticulacdo e superposicdo das acgles. Tal
conjuntura vem provocando a articulacdo e cooperacdo dos Ministérios da Saude,
do Trabalho e da Previdéncia Social, de forma que veio a ser ratificada através da
exigéncia legal da confeccdo do Perfil Profissiografico Previdenciario (PPP), que
engloba informacbes das &reas de seguranca, saude e previdéncia, através de
documento histdrico-laboral dos trabalhadores.

A integracao dos aspectos de seguranca, meio ambiente e saude no contexto
atual, passa a ser um grande desafio para o Pais porque as politicas de

desenvolvimento tém sido voltadas para os aspectos econdmicos, deixando para as



43

hY

politicas sociais a maior parte das responsabilidades pelos danos a saude dos
trabalhadores e ao meio ambiente. Portanto, segundo o Ministério da Saude (2005,
p.5), “para que o Estado garanta o direito universal a saude, sdo imperativas a
formulacdo e implementacdo de politicas e acdes de governo transversais e

intersetoriais.”

2.6 O PROGRAMA DE PREVENCAO DE RISCOS AMBIENTAIS

A Organizacdao Internacional do Trabalho (OIT), por ser uma Organizacao que
busca a promocdo da justica social e o reconhecimento internacional dos direitos
humanos e trabalhistas, tem como fungéo de suma importancia estabelecer e adotar
normas internacionais de trabalho sob a forma de convencgdes ou recomendacdes. E
assim sendo, com a publicacdo da Recomendacédo OIT 112 sobre melhoria das
condi¢cbes de trabalho e a criacdo, em 1966, da FUNDACENTRO, houve incentivo
ao pensamento preventivo tornando-se o marco inicial para a criagdo das Normas
Regulamentadoras. Mesmo assim, o Brasil ainda estava longe de atender na integra
todos os principios da OIT, apesar de ter assinado a maioria dessas Convencdes.

Somente em 1972, diante do grande numero de acidentes do trabalho, é
gue o Brasil regulamentou a obrigatoriedade dos Servicos de Seguranca e
Medicina do Trabalho (SSMT), através da Portaria 3.237/72 com base na
Recomendacdo OIT 112. Porém, somente com o advento da Portaria
3.214/78, com a publicacdo das Normas Regulamentadoras (NRs) é que a
regulamentac&o preventiva ganhou forca (ARAUJO, 2004, p.36).

Conforme a Portaria 3.214/78, as Normas Regulamentadoras - NRs, relativas
a seguranca e medicina do trabalho, sdo de observancia obrigatéria pelas empresas
privadas e publicas e pelos 6rgédos publicos da administracdo direta e indireta, bem
como pelos 6rgaos dos poderes legislativo e judiciario, que possuam empregados
regidos pela Consolidacdo das Leis do Trabalho — CLT. No entanto, comecaram a
surgir duvidas sobre o direito e 0 nao direito dos ndo celetistas a protecdo dada
pelas normas de seguranca e medicina do trabalho, sendo muitas delas elucidadas

em resolucoes judiciais.
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Em 1988, com a promulgacdo da nova Constituicdo Federal, ficou bem
definido no conteudo da Carta Magna em seu Titulo Il — Dos Direitos e Garantias
Fundamentais, Capitulo Il — Dos Direitos Sociais, artigo 7° inciso XXIl, que séo
direitos dos trabalhadores urbanos e rurais, além de outros que visem a melhoria de
sua condicdo social, a reducao dos riscos inerentes ao trabalho, por meio das
normas de saude, higiene e seguranca. Logo, fica claro que desde o momento que
as unicas normas existentes sdo as do Ministério do Trabalho e que ndo existem
cidaddos de segunda categoria, o direito da protecdo a saude do trabalhador
independe de seu regime contratual. Assim sendo, todos que buscam a melhoria
social através do trabalho fazem jus a essa prote¢do. Afirmacéo esta que veio a ser
sustentada na publicacdo da Norma Operacional Basica de Recursos Humanos para
o Sistema Unico de Salde — NOB/RH-SUS, de 2002, revisado em 2005, sem
alteragbes em seu capitulo 5 — Dos Principios e Diretrizes da Politica de Saude
Ocupacional para o Trabalhador do SUS — em que assume 0 cumprimento da
Portaria 3.214/78, do Ministério do Trabalho.

Em 29 de dezembro de 1994, a Portaria n°® 25, do Ministério do Trabalho,
instituiu a Norma Regulamentadora n°® 9. Esta Portaria foi publicada no Diério Oficial
da Unido de 30 de dezembro de 1994, e republicada em 15 de fevereiro de 1995,
concedendo as empresas um prazo de seis meses para implantacdo, o que significa
dizer que o Programa de Prevencao de Riscos Ambientais — PPRA € uma exigéncia
legal desde 16 de agosto de 1995.

A Norma Regulamentadora n°® 9 estabelece a obrigatoriedade da elaboracéo e
implantagéo, por parte de todos os empregadores e instituicbes que admitam
trabalhadores como empregados, do Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais,
visando a prevencdo da saude e seguranca dos trabalhadores, através do
levantamento dos riscos ambientais existentes nos locais de trabalho.

O PPRA esta descrito no documento-base e se constitui numa ferramenta de
extrema importancia para a seguranca e saude dos empregados, permitindo
identificar as medidas de controle dos riscos ambientais e de protecdo ao
trabalhador a serem implementadas, além de servir de base para a elaboragédo do
Programa de Controle Médico e Saude Ocupacional — PCMSO, obrigatério pela

Norma Regulamentadora n° 7.
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2.6.1 O PPRA como demonstragdo ambiental em um mode lo definido e

detalhado de Programa Protecdo Respiratoria

Com o advento do PPP as condi¢Bes de trabalho, que dédo ou ndo direito a
aposentadoria especial, devem ser comprovadas pelas demonstragdes ambientais,
que fazem parte das obrigacfes acessorias dispostas na legislacao previdenciaria e
trabalhista. Dentre o elencado destas demonstracdes a previdéncia cita em primeiro
lugar o Programa de Prevencéo de Riscos Ambientais. A partir da publicacdo da IN
99, as empresas obrigadas ao cumprimento das Normas Regulamentadoras do
Ministério do Trabalho, nos termos do item 1.1 da NR - 01 do Ministério do Trabalho,
o Laudo Técnico das Condicbes Ambientais de Trabalho (LTCAT) passou a ser
substituido pelos programas de prevencao: PGR (Programa de Gerenciamento de
Riscos) para empresas de Mineracdo, PCMAT (Programa de Condi¢cées e Meio
Ambiente de Trabalho na Industria da Construcéo) para empresas da Industria da
Construcéao e PPRA (Programa de Prevencao de Riscos Ambientais) para os demais
seguimentos laborais. Portanto, este Ultimo sera o documento ambiental qualitativo e
quantitativo de base de dados para a confeccao desta proposta de Programa de

Protecdo Respiratoria.

2.7 PROTECAO RESPIRATORIA

O controle dos agentes quimicos nos laboratérios deve comecar pelo projeto,
esforcando-se ao maximo para neste momento afastar o homem dos agentes
nocivos, em seguida neste processo deve-se considerar o emprego de substancias
menos toxicas possiveis. E, tdo logo isso ocorra, deverdo ser implementadas
medidas do tipo coletivas como a inclusdo do enclausuramento de fontes, ventilacdo
do tipo artificial exaustora/insufladora, climatizacdo voltada para o conforto térmico
com sua umidade controlada, e tendo estas medidas predominantemente a
possibilidade de serem auxiliadas pela ventilacdo e iluminacdo do tipo natural em

caso de emergéncias ou por necessidade da equipe.
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Mesmo com a implementacdo de tecnologias para reduzir a exposicdo a
agentes aerodispersoéides, pode ocorrer a necessidade de outras medidas do tipo
individuais. Por este motivo, o trabalhador podera precisar lancar médo do uso de
equipamento de protecdo respiratéria a fim de ndo entrar em contato com o0s
agentes quimicos e/ou biologicos presentes e nem sofrer as consequéncias da

deficiéncia de oxigénio detectadas em alguns ambientes.

2.7.1 Historico da protecao respiratoria no mundo

A questao da historia global da Seguranca e Saude Ocupacional no que tange
a evolucdo dos equipamentos de protecdo respiratdria vem desde os primérdios dos
tempos, onde 0 homem ja se preocupava em se proteger das intempéries do clima
e, posteriormente, vindo a reconhecer a real necessidade de desenvolver
mecanismos de defesa as vias respiratorias.

A necessidade de proteger a saude dos trabalhadores contra a inalagdo de
agentes quimicos através do emprego de respiradores foi reconhecida desde os
primeiros séculos da era crista. Plinius Secundus (Plinio, o Velho, que viveu entre 23
e 79) menciona o uso de um capuz de bexiga animal contra a inalacdo do 6xido de
chumbo vermelho nos trabalhos realizados no interior das minas. Julius Pollox (124-
192) descreve um protetor do mesmo tipo com um filtro de pano para fornecer
protecdo contra a poeira das minas.

No século XVI, Leonardo da Vinci (1452-1519) recomendava 0 uso de um
pano molhado sobre as vias respiratérias contra agentes quimicos. Para trabalhos
demorados sob a 4gua, indicava a utilizacdo de um "snorkel" ligado a um longo tubo
cuja extremidade livre ficava presa a uma bodia na superficie da agua (TORLONI;
VIEIRA, 2003, p.27).

No periodo em que a Europa foi atingida pela peste negra, por volta de 1656,
foi inventada uma espécie de mascara parecida com um bico de papagaio, onde
eram colocadas ervas aromaticas, cujo odor espantava 0S mosquitos que
transmitiam a doenca. Bernardino Ramazzini (1633-1714) apresenta uma Visao

critica sobra a inadequada protecdo respiratéria dos mineiros de seu tempo, que
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trabalhavam com arsénico, gesso e calcario, de trabalhadores que manipulavam
tabaco e cereais em graos e de cortadores de pedra.

Nos anos de 1700 a 1800, a condicdo primordial para ser "bombeiro”, era
possuir barba grande e densa, que era encharcada com agua e tomada entre 0s
dentes durante o combate ao fogo. O efeito filtrante decerto ndo era dos melhores,
mas provavelmente ocorria a retencao das particulas maiores de fuligem e cinza e
de gases soluveis na agua.

O quimico inglés Humphry Davy (1778-1829) desenvolveu uma lanterna, que
recebeu o nome de Lanterna de Davy. No interior desta lanterna havia uma pequena
chama que, caso se apagasse, indicava falta de oxigénio e, caso a chama
aumentasse provocando pequenas explosdes dentro da lanterna, isto significava
que havia gas explosivo no ambiente, devendo o local ser abandonado
imediatamente (MEUSBURGER, 1998, p. 4).

Com a Revolugdo Industrial, foram desenvolvidos respiradores mais
sofisticados, com a primeira descricdo do ancestral da mascara autbnoma de circuito
aberto e fechado e da mascara de ar natural. Na Europa, no final do século XVIII até
meados do século seguinte, surgiu a primeira mascara autbnoma feita de saco de
lona impermeabilizada por borracha. Nos Estados Unidos, entre 1863 e 1874, foi
patenteado algo semelhante, composto por um saco, que era enchido com uma
bomba, com multiplas camadas de lona impermeabilizada com borracha da india. O
saco era carregado nas costas e um sistema de tubos conduzia o ar até a boca
enquanto o nariz era fechado com uma pinga nasal, e a lingua executava as funcdes
de uma valvula no controle do fluxo de ar. O ar era inspirado a partir do saco; o ar
exalado era soprado de volta para o saco, onde se "regenerava”. A autonomia era

de dez a trinta minutos.
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EVOLUCAO DA PROTECAO RESPIRATORIA

Fotografias

Periodo / Evento

1800 — 1830
Mineiros utilizando canarios para detectar gases: a
agitacdo ou morte dos animais era um sinal de que
a mina estava contaminada com gases toxicos e
impropria para a continuacdo das atividades dos
trabalhadores.

5

P Foto: Air Safet)

1830 — 1850
Registro do primeiro equipamento autbnomo que
surgiu na histéria da Protecdo Respiratoria,
chamado Bico de Pato.

1850 — 1900
Primeiro modelo de lanterna produzida para
capacete de mineiro.

1850 — 1900
Um dos primeiros modelos de méscara de fuga.

1900 — 1950
A evolugdo levou a criagdo, em seguida, deste
novo modelo de méascara de fuga.

1900 — 1950
Modelos de mascaras de protegdo utilizadas na
Primeira (a esquerda) e Segunda Guerras
Mundiais. A incidéncia das guerras ampliou as
pesquisas e proporcionou um avanco formidavel
quanto as tecnologias e inovacbes em busca da
melhoria da protecao respiratéria.
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EVOLUCAO DA PROTECAO RESPIRATORIA

Periodo / Evento

Fotografias

1950 — 1980
Antigo modelo de equipamento de protecdo
respiratéria com ar comprimido.

1950 — 1980
Modelos de filtros: seu surgimento aperfeicoou a
estrutura das mascaras e revolucionou a histéria
da protecédo respiratoria

Foto: Air Safety

1980
Modelo de méscara facial com visor injetado em
policarbonato: a tecnologia buscou proporcionar
uma perfeita vedacdo e respiracdo tranguila ao
usuério

For& Air Safety

1980 — 1990
Modelo de mascara especifica para uso em locais
com poeiras em suspensdo. A evolugdo
proporcionou que surgissem, também, modelos
para gases acidos, fumos e névoas

Foto: 3M

1990 — 2000
Modelo de respirador para gases e vapores. Suas
pecas permitem a reposicdo dos filtros e seu
design leve contribui para uma maior comodidade
para o usuario

Foto: Air Safety [

oto: Air Safety

2000
Modelo de mascara facial completa com visor de
policarbonato. Pesquisas levaram ao

desenvolvimento de especificidades, como
adaptacdo aos diversos formatos de rosto e o
implemento de cinco tirantes de regulagem
Aparelho autbhomo de respiracdo a ar
comprimido, comumente usado para inspecdes
dificeis. A tecnologia facilitou sua utilizacao,
implementando uma valvula automatica que
assegura uma respiracdo suave e equipando-a
com um suporte de ajuste rapido e aviso de
retirada por alarme sonoro

Quadro 02 — Evolucéo da protecéo respiratoria

Fonte: Revista meio ambiente industrial (2002), adaptado pelo autor
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De acordo com Torloni; Vieira (2003, p.28) “no auge da Revolugao Industrial,
entre 1800 a 1850, comecgou a ser reconhecida a diferenca entre os contaminantes
particulados e 0s gasosos, pois anteriormente eram consideradas apenas as
poeiras.”

Em 1825, John Roberts desenvolveu o "filtro contra fumacga" para bombeiros,
um capuz de couro com um tubo preso na perna do usuario, que captava o ar
menos contaminado proximo ao solo através de um funil voltado para baixo, em cujo
interior havia pedacos de tecido para filtrar particulas e uma esponja molhada para

remover gases sollveis na agua.

Provavelmente o desenvolvimento mais significativo dos ultimos séculos foi
a descoberta, em 1854, da capacidade que tem o carvdo ativo de remover
vapores organicos e gases do ar contaminado. Nessa época, E.M. Shaw e o
famoso fisico Jonh Tyndall, criaram o "filtro contra fumaca" para bombeiros,
gue proporcionava protecdo contra particulados (camada de algodéo seco),
gas carbbnico (cal sodada), e outros gases e vapores (carvdo ativo)
(TORLONI; VIEIRA, 2003, p.28).

O desenvolvimento da protecdo respiratoria esta muito ligado a atividade de
mineracg&o, principalmente aos trabalhos nas minas de carvdo. E que, no fundo das
minas surge, devido a decomposicdo de matéria organica, o gas metano, que €&
asfixiante e, em combinacdo com o ar atmosférico, forma o temido “grisu”, um
composto altamente explosivo. Em minas de carvao também € freqliente a presenca
de enxofre, que forma o gas sulfidrico, altamente téxico e mortal em altas
concentracdes. A falta de oxigénio causado pela distancia que as galerias seguem a
partir da entrada também representa um sério problema para os operarios que

atuam no interior das minas.

Os mineiros costumavam levar passaros em uma gaiola, para que
pudessem ser alertados a tempo se havia gases no ambiente. Caso o
passaro apresentasse alteragcdes no seu comportamento, desmaiando ou
morrendo, isto indicava que no ambiente poderia haver gases explosivos,
toxicos ou entdo que havia falta de oxigénio e os mineiros abandonavam
imediatamente o local, para que equipes especializadas pudessem
providenciar a ventilacdo adequada, evitando explos@es, intoxicacdes e 0s
riscos de baixo teor de oxigénio (MEUSBURGER, 1998, p. 4).

A técnica de protecdo respiratéria foi evoluindo e passou a ser adotado em
ambientes fabris onde ocorriam escapes de gases. As fabricas, que antes pouco

havia e processavam materiais naturais e geravam poucos gases e particulas
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normalmente grossas e de pouco risco na inalagdo, agora passavam a processar
substancias cada vez mais complexas, gerando gases venenosos e particulas muito
mais finas e toxicas do que as normalmente encontradas na natureza. E mesmo ja
no inicio do século XX ainda havia pouca preocupacao social com o trabalhador, e
um grande namero de pessoas adoecia apds alguns anos de trabalho, sofrendo de
doencas muitas vezes desconhecidas que raramente eram atribuidas ao ambiente
em que trabalhavam.

Nas minas de carvdo, por exemplo, levou-se muito tempo até que o
adoecimento nos pulmdes fosse considerado um problema social e atribuido ao pé
de carvdo mineral. Os trabalhadores, apds alguns anos de atividade nas minas,
sofriam de uma pneumoconiose provocada pela inalacdo de p6 de carvdo mineral,

hoje conhecida como antracose.

Os avangos mais rapidos de protegdo respiratoria deram-se durante a
Primeira Guerra Mundial (1914-1918), com as mascaras de uso militar. Os
alemées, que geravam aerossois altamente toxicos no campo de batalha,
levaram os ingleses a desenvolver filtros eletrostaticos altamente eficientes
contra particulados. Em um desses filtros, desenvolvido em 1930 por
Hansen, usavam fibras de |a de carneiro impregnada com resina derivada
do breu, com eficiéncia em torno de 99,99% (TORLONI; VIEIRA, 2003,
p.28,30).

Atualmente, os filtros contra aerossois utilizam fibras mais baratas, de mais
facil obtencédo, com baixa resisténcia a respiragdo e com boas propriedades contra o
entupimento superficial. Também comecaram a surgir cilindros de ago mais leves,
que resistiam a maiores pressdes e assim podiam armazenar uma quantidade maior
de ar respiravel comprimido, tornando possivel de serem transportados nas costas.
Havia problemas com os sistemas de valvulas e registros, mas ja era um
equipamento que podia ser usado pelos bombeiros e equipes de salvamento com

maior grau de confiabilidade.

ApoOs a Primeira Guerra Mundial, com a expanséo das industrias, avango da
medicina e o inicio de uma maior preocupac¢éo social com a saude e o bem-
estar dos trabalhadores, reivindicacfes dos préprios trabalhadores que
comecaram a se organizar em sindicatos, surgiram novos equipamentos
com maior e mais confiavel capacidade de protecdo e com mais conforto no
uso. Muitas doencas ja eram diagnosticadas como decorrentes de trabalhos
em ambientes contaminados e algumas medidas de saneamento e
precaucdo passaram a ser adotadas (MEUSBURGER, 1998, p. 5).
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Com o advento da Segunda Guerra Mundial (1939-1945), surgiram novas
técnicas, novos materiais — e, portanto, novos problemas —, mas também
novas solucdes. O maior desenvolvimento consistiu na invencao das
mascaras militares e daquelas destinadas a aviacdo. Do pds-guerra até
nossos dias, a industria concebeu enorme variedade de substéncias que
acarretaram problemas ambientais, mas que, por outro lado, forcaram o
desenvolvimento de equipamentos de protecdo respiratoria eficazes, assim
como possibilidades mais efetivas de diagnosticar doencas ocupacionais e
determinar suas origens, e ainda técnicas e equipamentos para a avaliagao
da atmosfera ambiente (TORLONI; VIEIRA, 2003, p.30).

2.7.2 Historico da protecéo respiratoria no Brasi |

No Brasil, equipamentos de protecdo respiratéria vém sendo utilizados ha
muitos anos. Ha 25 ou 30 anos, 0s equipamentos eram bastante simples, porém
com o tempo foram surgindo equipamentos importados mais modernos e a industria
nacional também passou a se preocupar mais com a qualidade, eficiéncia e conforto
dos equipamentos que produzia.

Na década de 1950, os equipamentos de protecao respiratoria fabricados no
Brasil por empresas nacionais ndo acompanhavam o desenvolvimento tecnologico
do exterior, uma vez que se limitavam a copiar a forma dos produtos existentes nos
paises desenvolvidos, sem se importar com normas de desempenho. Com a criacao
da Petrobras, industria petroquimica, e a mineracdo, Novos riscos respiratorios
exigiram a adocdo de equipamentos mais eficientes, aliados a exigéncia mais
incisiva dos profissionais da area, entdo com maior qualificacdo técnica. Para
satisfazer tal demanda, instalou-se no Brasil a primeira empresa fabricante de
respiradores de origem européia, que se manteve como lider isolada no mercado
nacional até a década de 1970. Fabricava e importava respiradores, e se tornou a
maior fornecedora desses produtos para a Petrobras. Nessa época, entre 1973 e
1987, foram ministrados os primeiros cursos de protecdo respiratoria destinados aos
clientes, incluindo treinamentos e monitoramento de agentes quimicos.

Com o desenvolvimento industrial brasileiro alcancado nos anos 70, outra
empresa de origem americana, que ja mantinha um escritério de representacdo no
Brasil, resolveu instalar-se aqui, com o propésito de fabricar e importar
equipamentos de protecdo respiratéria, visando principalmente ao mercado da

mineracdo e ao setor petroquimico. Desde aquela época essa empresa vem
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desenvolvendo cursos e treinamentos para seus clientes na area de protecdo
respiratOria e monitoramento de agentes quimicos.

A partir da década de 1980, uma terceira empresa, igualmente americana,
passou a disputar o mercado brasileiro de respiradores, fabricando ou importando
equipamentos. Como as empresas anteriores, desenvolve cursos para os clientes,
com énfase na avaliagdo da exposi¢cdo, bem como seminarios, encontros regionais
sobre temas ligados a protecdo respiratéria. Da década de 1990 em diante,
pouquissimos fabricantes nacionais promoveram cursos ou treinamentos a respeito

da protecao respiratoria.

Em 1986, o setor de EPI da FUNDACENTRO criou o primeiro curso de
protecdo respiratdria, com carga horaria de seis horas, destinado sobretudo
ao corpo técnico dos fabricantes nacionais de respiradores. Nesse curso
foram abordados os procedimentos de laboratério relativos ao controle de
parametros (resisténcia a respiracdo de filtros e valvulas, vazamento em
vélvulas de exalacao, etc.) exigidos nas normas européias ou americanas.
Com o desenvolvimento do interesse pela protecdo respiratéria por parte
dos profissionais da area de seguranca e fabricantes, apds dois anos
ocorreu a reformulacdo total do contelldo do curso (TORLONI; VIEIRA,
2003, p.30,31,32).

Para cumprir o disposto na NR-6 — Equipamentos de Protecéo Individual, que
versa acerca da emissdo do Certificado de Aprovacédo pelo Ministério do Trabalho
com base no relatorio de ensaios de laboratérios conduzidos segundo normas de
teste, foi formada em 1989, junto a Associacdo Brasileira de Normas Técnicas
(ABNT), a Comissdo de Estudos de Protecdo Respiratdria no CB-2 — Comité
Brasileiro da Construcdo Civil. Em 1996, a comissdo de estudos, constituida por
profissionais ligados a éarea de protecdo respiratdria, do governo, Uusudrios,
fabricantes e outros interessados, passou a fazer parte do CB-32, Comité Brasileiro
de Equipamentos de Protecdo Individual. Até 2003, ja foram realizadas mais de
duzentas reunibes técnicas e publicadas mais de dez normas de protecdo

respiratoria.

Por volta de fins de 1992 e inicio de 1993, um Sindicato de Trabalhadores
do Estado de Sao Paulo detectou em fabricas de porte que alguns
trabalhadores apresentavam  problemas respiratérios, provocados
principalmente por silica e asbesto. Foi verificado que tais trabalhadores
utilizavam respiradores descartaveis, tendo sido os problemas prontamente
atribuidos a suposta ineficiéncia deste tipo de respirador. O Ministério do
Trabalho emitiu entdo uma Instrugcdo Normativa que limitava o uso desse
tipo de respiradores. O fornecedor dos respiradores sob suspeita, entrou
com uma defesa junto ao Ministério do Trabalho com base em estudos
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internacionais. Foi entdo verificado que a Instrugdo Normativa carecia de
maior embasamento técnico, sendo prontamente convocada uma comissao
de estudos que em curtissimo prazo teve que elaborar documentacao
técnica que servisse como base para a aplicacdo de protecdo respiratéria
(MEUSBURGER, 1998, p. 6).

No ano de 1994 a comissao de estudos empreendeu a primeira tentativa de
publicar um livro sobre protecao respiratoria. Porém, o maximo que se conseguiu foi
a publicagdo, na revista CIPA, de um artigo sob o titulo “Guia de protecdo
respiratoria”. Em abril daguele ano, o Ministério do trabalho publicou a Instrucao
Normativa n° 1, que obriga a selecéo e o0 uso de respiradores dentro do contexto de
uma publicacdo da FUNDACENTRO intitulada Programa de Protecdo Respiratéria —
Recomendacdes, selecdo e uso de respiradores (também conhecido como PPR),
elaborada com base na documentacéo técnica proveniente da Comisséo de Estudos
de Protecdo Respiratoria da ABNT. A equipe técnica que redigiu o PPR, nomeada
pelo Ministério do Trabalho, por intermédio da Secretaria de Seguranca e Saude no
Trabalho, foi coordenada pelo Professor Mauricio Torloni, e composta por
representantes do Ministério do Trabalho, da FUNDACENTRO, da DIESAT -
Departamento Intersindical de Estudos e Pesquisas de Saude e dos Ambientes, do
SESI — Servico Social da Industria e da ANIMASEG - Associagdo Nacional da
Industria de Material de Seguranca e Protegéo ao Trabalho.

A instituicdo do PPR em 1994 despertou entre os profissionais da area, em
todo o Brasil, grande interesse sobre o assunto, como indicativo da caréncia de
conceitos basicos para entender e aplica-lo corretamente. Para suprir essa
demanda, a carga horaria foi aumentada para 32 horas, e os cursos foram
ministrados em quase todos os estados brasileiros. Mais de 20 mil profissionais de
varias areas afins participaram de eventos, treinamentos, workshops, palestras,
cursos e seminarios sobre protecdo respiratéria, gracas ao esfor¢co conjunto dos
profissionais e fabricantes envolvidos com a divulgacdo do tema. O numero de
trabalhadores usuarios que receberam treinamento sobre protecdo respiratoria

ultrapassa um milh&o.

Desde 1995, outras instituicdes ligadas a formagédo de profissionais da area
de higiene ocupacional ou medicina do trabalho tém incluido nos seus
curricula aulas sobre protecdo respiratéria, algumas com carga horaria de
até 24 horas. Especialistas brasileiros em protecao respiratéria tém tido
participacdo destacada em seminarios, congressos nhacionais e
internacionais de higiene, medicina e seguranca do trabalho, o que
comprova o interesse que 0 assunto provoca. Em 1997, 2000 e 2003 foram
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realizados congressos nacionais de protecdo respiratdria, respectivamente
denominados “Respiratéria 1997, “Respiratéria 2000” e “Respiratoria 2003”
(TORLONI; VIEIRA, 2003, p.31,32,33).

2.7.3 O sistema respiratorio

a) Estrutura e troca de gases do sistema respiratorio

O sistema respiratorio esta formado pelas vias respiratérias: cavidades
nasais, nasofaringe, traquéia, arvore bronquial; que conduzem, aquecem,
umedecem e filtram o ar inalado de particulas de p6 e gases irritantes, antes de sua
chegada a parte pulmonar. Parte respiratéria dos pulmdes, formada pelos pulmdes
com os bronquiolos respiratérios, os alvéolos pulmonares e o tecido elastico.

A respiracdo é um processo fisioldgico pelo qual os organismos vivos inalam
oxigénio do meio circulante e soltam didxido de carbono. A respiracdo (ou troca de
substancias gasosas — O, e CO,), entre 0 ar e a corrente sangtinea, é feita pelo
aparelho respiratorio que compreende: nariz, cavidade nasal dividida em duas
fossas nasais, faringe, laringe, traquéia, bronquios e pulmdes com bronquiolos e
alvéolos. Nos alvéolos pulmonares, o oxigénio (O,) passa para o sangue (glébulos
vermelhos), enquanto o gas carbbdnico (CO,) o abandona. Este intercambio de gases
ocorre obedecendo as leis fisicas da difusao.

Os pulmdes se localizam no interior do torax. As costelas, que formam a caixa
toracica, inclinam-se para frente pela acdo do musculo intercostal, provocando um
aumento do volume da cavidade toracica. O volume do térax também aumenta pela
contracdo para baixo dos musculos do diafragma. Quando o térax se expande, 0s
pulmBes comecam a encher-se de ar durante a inspiracdo. O relaxamento dos
musculos do torax permite que estes voltem ao seu estado natural, forcando o ar a
sair dos pulmdes. Os principais centros nervosos que controlam o ritmo e a
intensidade da respiracdo estdo no bulbo raquiano e na protuberancia ou ponte (Ver

site www.webciencia.com).

As vias respiratorias, das narinas até os bronquiolos terminais, se mantém
Umidas pela presenca de uma capa de células que produz o muco que é
responsavel pela umidificacdo do ar e impede que as delicadas paredes alveolares
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se sequem, a0 mesmo tempo em que apanha as particulas de p6 e substancias
estranhas. Enquanto nas células ciliadas os cilios sdo espécies de pélos na
superficie da célula que tém um movimento ondulatorio. Esses movimentos fazem
com que o muco flua lentamente até a laringe. Depois 0 muco e as particulas que

leva presas séo deglutidos ou expelidos pela tosse.

Lariige

Fleura Pulmdes

Bidnigu us Lobo supcrior

Bronquicles
Looo medio

Lobo inferiar

Figura 01 — Sistema respiratorio
Fonte: Site www.drgate.com.br, adaptado pelo autor

A respiracdo é uma das funcbes essenciais do organismo. Consiste em
fornecer oxigénio ao sangue, oxigénio esse que sera levado a todas as células. A
respiracao se exerce por meio de uma série de atos tais que permitem a passagem
do ar através das vias respiratorias. Comecando pelo nariz onde ha os pélos que
servem como filtro para reter as impurezas que vém junto com o ar inspirado. O ar
pode entrar pela boca também, mas nesse caso nao & filtrado. Do nariz ou da boca,
0 ar passa por um grande tunel, cheio de estacbes, como a linha do metr6. No
comec¢o do tunel ha um portédo, a glote. Ela s6 deixa entrar o ar, impedindo que
alimentos passem. A primeira estacado € a laringe, muito importante para a voz. Por
isso que a gente fica rouco quando tem laringite: € quando a laringe esta doente. Em
seguida, vém as cordas vocais. Sao elas que regulam o ar, quando a gente fala
grosso ou fino. Logo embaixo vem a traquéia. E a Gltima estacdo antes de chegar

aos pulmdes — ou a primeira quando o ar esta saindo. Como 0 nariz, a traquéia tem
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um filtro de pélos, que ndo deixa que nenhuma particula passe para os pulmoes:
proxima parada.

No comeco dos pulmdes estdo os bronquios que formam uma rede atravées do
pulm&o, levando o ar por caminhos cada vez mais estreitos até os alvéolos. Alvéolos
pulmonares, a estacdo terminal do sistema respiratorio. Aqui o ar é passado ao
sangue e comeca outra viagem. Para a gente, o principal componente do ar € o
oxigénio. Entdo o sangue vai pegar o oxigénio com seus globulos vermelhos e leva-
lo até as mais remotas células. Isso acontece muitas vezes por minuto. E nos
alvéolos também que chega o sangue sujo, com o ar usado. Quando vocé respira,
as células transformam o oxigénio em gas carbénico. Os alvéolos pegam esse ar
usado e mandam embora, pelo mesmo caminho por onde entrou: bronquios,
traguéia, cordas vocais, laringe, nariz ou boca. A peca central do movimento da
respiracao € o diafragma. Ele fica logo abaixo da caixa toracica. Para o ar entrar, ele
abaixa e empurra o estbmago. Para expulsar o ar, ele da um empurrdo para cima.
Portanto, quando vocé fala, é o diafragma que esta mandando o ar para cima (Ver

site www.corpohumano.hpg.ig.com.br).

b) O ar atmosférico

O ar atmosférico € um dos recursos da natureza mais valioso para as plantas

e 0S animais, pois possui um importante significado biolégico e também

econdmico. Sendo que o segundo significado é de dificil avaliagdo porque o ar € o

recurso que mais rapido se contamina e também o que mais rapido se recupera em

condi¢cbes favoraveis. E sendo o ar composto basicamente de nitrogénio, oxigénio,

gas carbdnico e agua, para que esteja disponivel para utilizacdo de forma saudavel

dentro de padrdoes de aceitabilidade ambiental, é necessario que se faca seu

controle de qualidade relacionando as funcgdes ecolégicas e sociais que ele
desempenha.

A composicdo do ar atmosférico seco gasoso € relativamente constante,

mas a pressdo parcial dos componentes varia muito com a pressao

atmosférica local. O oxigénio e o nitrogénio compreendem, juntos, mais que

99% do ar atmosférico. Os outros componentes, como tracos, somam

menos que 1%. Somente o oxigénio e o nitrogénio sdo essenciais para a

respiracdo. E comum a composicao volumétrica do ar seco ser apresentada

como sendo 20,9% de oxigénio, e 79,1% de nitrogénio, onde na

porcentagem do nitrogénio estdo incluidos todos os outros gases, exceto o
oxigénio. No estudo da fisiologia respiratéria, o ar seco pode ser
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considerado como tendo aproximadamente 20,9% de oxigénio, 0,04% de
dioxido de carbono, e o restante dos gases expressos com 79,06% de
nitrogénio. Dependendo da conveniéncia didatica sera utilizada uma ou
outra composicdo (TORLONI; VIEIRA, 2003, p.43).

O ar seco é uma mistura gasosa que apresenta a composic¢ao tipica mostrada

na tabela 02.

Tabela 02 — Composicao do ar atmosférico seco (% em volume)

NBR-12543:1999 Dictionary of technical
(ABNT) terms, National
Aeronautics and Space
Administration,
Washington, D.C.
Oxigénio 20,93 20,946
Nitrogénio 78,10 78,084
Argonio 0,932 0,934
Didxido de carbono 0,04 0,335 (variavel)
Nednio 0,0018 0,001818
Hélio 0,0005 0,000524
Cripténio 0,0001 0,000114
Xenonio 0,000009 0,0000087
Metano 0,0002 (variavel)
Oxido Nitroso 0,00003 (variavel)
Hidrogénio 0,01

Fonte: Torloni & Vieira (2003)

O ar atmosférico também contém vapor de agua, cuja quantidade maxima é
dependente da altitude, isto é, da pressao atmosférica local, da temperatura
do ar e da umidade relativa do ar. Por exemplo, ao nivel do mar, onde a
pressdo atmosférica é de 760 milimetros de mercario (mmHg), se a
temperatura do ar é de 20°C, o vapor de agua na mistura (ar amido) ira
variar de 0%, se for absolutamente seco, até 2,3%, se estiver saturado. Em
Sao Paulo, onde a pressao atmosférica € de 700 mmHg, na mesma
temperatura de 20°C, o vapor de agua na mistura ird variar de 0% até 2,5%
(TORLONI; VIEIRA, 2003, p.45).

O ar atmosférico que contém vapor d’agua em suspensao misturado aos

gases compondo a atmosfera, encontra-se principalmente nas camadas baixas da

atmosfera exercendo a principal funcao de regular a acdo do Sol sobre a superficie
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terrestre. O volume concentrado de vapor depende muito das condi¢des climéticas
que varia de regido para regido, e os niveis da precipitacdo atmosférica estdo
sempre tentando encontrar seu ponto de equilibrio, ja que as camadas baixas se
localizam proximas ao ponto critico em que a agua passa do estado liquido para o

gasoso.

c) O metabolismo

E um processo basicamente de deslocamento e transformacio de energia
gue acontece nas substancias dos organismos vivos, que permitem que as reacoes
internas celulares provoguem mudancas dos alimentos em energia. E sendo o
metabolismo um processo dinamico, subentende-se que 0s processos bioldgicos
dependem diretamente dos processos metabdlicos, ou seja, s6 ha vida em sistemas

abertos que facam a troca de energia com o ambiente externo.

De acordo com Torloni; Vieira (2003, p.51), a energia gerada é usada para a
acdo muscular, como realizacdo de trabalhos; manter a temperatura do
corpo; e a manutencao do funcionamento dos diversos sistemas do corpo
humano. A energia correspondente ao trabalho mecéanico para
funcionamento dos 6rgéos € muito menor que aquela para aquecer o corpo.
O dioxido de carbono é eliminado através dos alvéolos e a agua, contendo
residuos dissolvidos do processo metabdlico, pelos rins.

Se o individuo apresenta problemas respiratérios como os provocados pela
deposicao de particulas nos alvéolos, conhecidos como pneumoconiose, e
dependendo do grau de dano dos tecidos alveolares, a troca gasosa pode
ser altamente prejudicada; com isso a quantidade de oxigénio que chega as
células é tdo pequena que a energia gerada pode nao ser suficiente para a
realizacdo de movimentos, como andar.

Isso acontece porque ndo havendo troca de energia com 0 meio, O
metabolismo deixa de suprir com a demanda de oxigénio necessaria para ser
utilizada pelo organismo. Pois, a energia capaz de realizar trabalho é consumida até
que o processo de transformacdo ndo possa mais prosseguir, chegando até a

cessacao irreversivel de seus processos metabdlicos.
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2.7.4 Equipamentos de protecao respiratéria

A prevencéo e controle dos riscos ambientais comecam na prioridade que se
deve dar as medidas de engenharia previstas desde a etapa de projeto, de forma
gue no planejamento se constitua 0s meios pelos quais 0s riscos poderdo ser
controlados. Embora, algumas dessas medidas impliguem em estudos de viabilidade
técnica e econdmica pela empresa, ainda é vantajoso que se faca uma rigorosa
avaliacdo antecipada dos processos a fim de contribuir para a redugdo ou mesmo
eliminacdo dos riscos ambientais. E nas situagdes que n&o sao encontradas
solucdes suficientes ou sédo tecnicamente inviaveis para controle dos riscos relativos
ao ambiente, deve-se partir para estudos de medidas administrativas e de controle

pessoal em complementacdo as medidas relativas ao ambiente.

Segundo Torloni; Vieira (2003, p.183), “mesmo com a execucdo de
controles de engenharia para reduzir a exposicao a agentes quimicos ao
minimo possivel, nem sempre o ambiente é completamente seguro. Por
esse motivo, o trabalhador poderda precisar de protecéo respiratoria a fim de
ndo entrar em contato com 0s agentes quimicos presentes, nem sofrer as
consequéncias da deficiéncia de oxigénio detectada em alguns ambientes.”

De acordo como estabelece a NBR 12543 (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
NORMAS TECNICAS, 1999, p.27), “sob o ponto de vista de selecdo dos
equipamentos de protecao respiratoria e dos filtros, os riscos respiratorios séo

classificados conforme indicado na figura 02.”
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Figura 02 — Classificagcao dos riscos respiratorios com vistas a selecéo de respiradores ou filtros
Fonte: Associacdo Brasileira de Normas Técnicas. NBR 12543/1999

Os equipamentos de protecdo respiratéria se destinam a proteger o usuario
quando a protecdo coletiva ndo garante a integridade fisica e a saude do
trabalhador. Deve ser considerado de suma importancia o critério de escolha de

equipamentos aprovados por 6rgdos competentes com o devido certificado de
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aprovacao (C.A.), a fim de se evitar complicagOes futuras tanto para a empresa
adquirente do EPR quanto para o trabalhador.

A implementacédo do Programa de Protecdo RespiratOria exige que o usuario
saiba reconhecer quando é necesséaria a utilizacdo de respiradores de acordo com
as circunstancias operacionais e com a classificagcdo dos equipamentos de protecéo
respiratéria. Portanto, segue abaixo representado na figura 03 a classificacdo geral

dos equipamentos de protecao respiratoria.
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Figura 03 — Classificacéo geral dos equipamentos de protecdo respiratéria
Fonte: Associacdo Brasileira de Normas Técnicas. NBR 12543/1999
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Os equipamentos dependentes de ar dependem do oxigénio local para que o
usuario possa respirar, e somente devem ser utilizados em situacdes que se

conheca o contaminante e haja um monitoramento constante da atmosfera em

~

relacdo a concentracdo minima de 18% em volume de oxigénio no ambiente, a
concentracdo que exceda a concentracdo maxima de uso do respirador e a

concentracéo que exceda o nivel IPVS do contaminante.

Os respiradores purificadores de ar sdo também denominados dependentes
da atmosfera ambiente. Neles, o ar ambiente, antes de ser inspirado, passa
através de filtro com o objetivo de remover os contaminantes. Nos
respiradores purificadores ndo motorizados, o ar atravessa o filtro durante a
inspiracéo pela agdo pulmonar do usuario. Os filtro quimicos séo utilizados
para reterem gases e vapores especificos contidos no ar, e os para
particulados, para reterem as particulas contaminantes que se encontram
em suspensdo no ar. Naqueles motorizados, o ar atravessa o filtro devido a
acao de uma ventoinha que é acionada por um motor elétrico movido por
bateria, transportada junto ao corpo do usuario (TORLONI; VIEIRA, 2003,
p.184,186).

Os equipamentos independentes de ar ndo dependem do ar atmosférico
ambiente para fornecer oxigénio ao usuario. Sao equipamentos adequados para
trabalhos em ambientes onde haja deficiéncia de oxigénio ou em casos de elevada
concentracdo de contaminantes. Segundo Torloni; Vieira (2003, p.184,186), “os
respiradores de aducdo por sua vez fornecem ao usuario ar ou outro gas respiravel
proveniente de uma atmosfera independente do ambiente. Em todos os respiradores

desse tipo, o ar deve ser de qualidade respiravel.”

Os filtros foram os grandes personagens na histéria da evolucdo da
protecdo respiratéria. A melhoria do conceito permitiu que a estrutura da
mascara se aperfeicoasse, possibilitando que fossem acoplados filtros que
melhoraram sua performance. Surgiram os filtros de microfibra de
polipropileno com alto poder de filtracdo. Depois vieram os filtros de carvao
ativado que séo utilizados dentro desta mesma estrutura e filtram gases e
vapores. Outro advento importante foi o da eletrostatica que, além de
aumentar o poder de filtracdo dos filtros mecénicos, auxilia na captura de
particulas toxicas e as retém na manta filtrante. Além disso, existem
também os filtros recambiaveis, que possibilitam que o operério utilize a
mesma peca facial e faca somente a troca dos filtros de acordo com o
ambiente em que vai trabalhar (REVISTA MEIO AMBIENTE INDUSTRIAL,
2002, p.106,107).

Os filtros para particulados sdo avaliados quanto a medicdo da penetracéo
das particulas e a resisténcia a passagem do ar. Classificam-se em P1, P2 ou P3 de

acordo com a vazao de penetracdo inicial maxima de aerossol de testes realizados
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em ensaios com cloreto de sédio e 6leo de parafina conforme mostrado nas tabelas
03 e 04 a sequir.

Tabela 03 — Resisténcia maxima a respiracdo dos filtros para particulados (NBR 13697)

Classe do filtro Resisténcia maxima (Pa)
30 L/min ¥ 95 L/min @
P1 60 210
P2 70 240
P3 120 420

Fonte: Torloni; Vieira (2003)

Tabela 04 — Penetracao inicial maxima de aerossol de teste em filtros para particulados (Diametro
aerodindmico médio massico das particulas de cloreto de sddio 0,6 um e vazao do ar de 95 L/min —
NBR 13697).

Penetragdo inicial maxima do aerossol de ensaio
(%)
Classe do filtro Ensaio de cloreto de Ensaio de 6leo de
sodio parafina
95 L/min ¥ 95 L/min ¥
P1 20
P2 6 2
P3 0,05 0,01

Fonte: Torloni; Vieira, 2003

(A): Fluxo de ar continuo.

1 Pa = 0,1 mm de coluna de agua

As pecas semifaciais filtrantes (PFF) utilizadas contra aerodispersoéides
apresentam relacdes entre a concentragdo méaxima de uso e o tipo completo de
respirador em uso. Neste caso, 0s valores maximos permitidos da resisténcia e da

penetracdo estao indicados nas tabelas 05 e 06 a seguir.
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Tabela 05 — Resisténcia maxima a respiracdo das pecas semifaciais filtrantes (NBR 13698)

Méaxima resisténcia permitida (Pa)
Classe Inalacdo Exalagao
30 L/min 95 L/min 160 L/min @
(fluxo continuo) (fluxo continuo) (fluxo continuo)
PFF-1 60 210 300
PFF-2 70 240 300
PFF-3 100 300 300

Fonte: Torloni; Vieira, 2003

(A) Ou 25 ciclos/min a 2 L/ciclo com maquina simuladora de respiracao.

1 Pa=0,1 mm de coluna de agua

Tabela 06 — Penetracdo inicial maxima dos aerossOis de teste nas pegas semifaciais filtrantes
(Didmetro aerodinamico médio massico das particulas 0,6 um — NBR 13698).

Tipo/classe NacCl (%) Oleo de parafina (%)
95 L/min 95 L/min
PFF-1 20%
PFF-2 6% 2%
PFF-3 3% 1%

Fonte: Torloni; Vieira, 2003

De acordo com Torloni; Vieira (2003, p.248), os filtros classe P1, e
analogamente os PFF-1, somente sdo ensaiados com cloreto de sddio,
razdo pela qual podem ser utilizados apenas contra aerossoéis formados por
particulas sdlidas, ou a base de agua, como as névoas aquosas, que nao
degradam sua eficiéncia. Os de classe P2 ou P3, e analogamente os PFF-2
e PFF-3, devem ser ensaiados com os dois aerossoéis. Quando aprovados
com ambos, os filtros P2 recebem a sigla SL (iniciais das palavras “solido” e
“liquido”), indicacao de que pode ser empregado contra aerossoéis formados
por particulas soélidas, oleosas ou aquosas. Se o filtro P2 for aprovado s6 no
ensaio com cloreto de sodio, receberd a sigla S, e, nesse caso, sua
utilizacdo se restringe a aerossoéis formados por particulas sélidas ou
aquosas.

Segundo Torloni; Vieira (2003, p.248), “em geral, os filtros de classe P1 (S)
sdo encontrados no mercado simplesmente como P1. Isso significa que pode ser
utilizado contra aerossoéis de particulas sélidas (poeiras), ou de liquidos aguosos
(névoas a base de agua).”

Filtros quimicos sdo componentes dos respiradores purificadores de ar
destinados a retencdo de gases ou vapores por meio de adsorventes como a

alumina ativada, a silica-gel e o mais comumente empregado carvdo ativado. As
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propriedades adsorventes do carvdo sdo conhecidas hd muito tempo e, no século
XVIII, foi descoberto que ele tem a capacidade de eliminar os odores dos gases e de
descolorir liquidos. Nessa época também foi desenvolvido o processo de ativacao do
carvao que o torna capaz de adsorver dez vezes mais 0 contaminante.

A adsorc¢do € um fendbmeno fisico ou quimico que ocorre nas forgas atrativas
existentes entre as superficies interna/externa de um corpo e as moléculas do gas
ou vapor com variagao da intensidade de atracdo a ponto de acontecer transferéncia
de elétrons. Enquanto o processo de absorcdo se refere a penetracdo e reacéo
quimica das moléculas do gas ou vapor nas superficies do corpo gerando mudancas

guimicas no processo.

A captura de certos gases pode ser feita por filtros com catalisador, com a
finalidade de aumentar a velocidade de reacdo do contaminante com outro
componente da mistura gasosa. Assim, o0 monoxido de carbono que nao
reage com o oxigénio do ar nas condicbes ambientes, ao passar pelo
catalisador Hopcalite — uma mistura de graos altamente porosos de 6xidos
de cobre e manganés - reage de imediato, formando o diéxido de carbono,
menos toxico. A principio as moléculas de oxigénio do ar adsorvidas em
certos pontos na superficie porosa do catalisador e la ficam fortemente
ativadas, de modo que reagem estequiometricamente com as moléculas de
monoxido de carbono. O dioxido de carbono gerado se desprende e o
processo se repete sem cessar, uma vez que o catalisador promove a
reacdo, mas ndo é consumido (TORLONI; VIEIRA, 2003, p.265).

Utilizam-se os filtros quimicos em respiradores dos tipos faciais inteiras,
pecas semifaciais e em respiradores motorizados, com a finalidade de reduzir a
exposicao do trabalhador contra gases e vapores nocivos presentes nos ambientes
de trabalho.

Conforme a NBR 13696, os filtros quimicos séo classificados em tipos e
classes, conforme a tabela 07. Um filtro quimico pode ser produzido como descrito

abaixo.

Filtros quimicos:

a. Vapores organicos — Para uso contra certos gases e vapores organicos,
conforme especificado pelo fabricante.

b. Gases acidos — Para uso contra certos gases ou vapores acidos, conforme
especificado pelo fabricante.

c. Amobnia — Para uso contra amofnia e compostos organicos da amonia,

conforme especificado pelo fabricante.
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Filtros multitipos:

Os filtros quimicos multitipos sdo uma combinagdo de dois ou mais dos tipos
citados anteriormente e que satisfazem os requisitos de cada tipo, conforme a tabela
07.

Tabela 07 — Maxima concentracao de uso (MCU) de filtros quimicos para respiradores purificadores
de ar ndo motorizados (NBR 13696) @

Maxima Tipo de peca
Filtro Tipo concentracao facial
de uso (ppm) compativel
Vapor organico®™ 50 Semifacial
filtrante, quarto
FBC-1 facial,
Cloro 10 semifacial,
Classe facial inteira
FBC Semifacial
filtrante,
FBC-2 Vapor organico® 1000 semifacial,

facial inteira ou
conjunto bocal

Vapor organico® 1000
Amonia 300 Quarto facial,
Classe 1 Cartucho Metilamina 100 semifacial,
pequeno Gases acidos® 1000 facial inteira ou
Acido cloridrico 50 conjunto bocal
Cloro 10
Classe 2  Cartucho Vapor organico® 5000
médio Amonia 5000 Facial inteira
Gases acidos® 5000
Classe 3  Cartucho Vapor organico® 10000
grande Amédnia 10000 Facial inteira
Gases acidos® 10000

Fonte: Torloni; Vieira (2003)

(A) A maxima concentracdo de uso dos respiradores em situacdes rotineiras que incorporem filtro
guimico, para um dado gas ou vapor, deve ser: 1) menor que o valor IPVS; 2) menor que o valor
indicado na tabela 07 para o referido gas ou vapor; 3) menor que o produto fator de protecao
atribuido do respirador purificador utilizado X limite de exposicao (dos trés valores obtidos, o que for
menor).

(B) O uso contra vapores organicos ou gases acidos com fracas propriedades de alerta, ou que
gerem alto calor de reacdo com o conteddo do cartucho, deve obedecer ao exigido no item (m) de
4.2.2.2 da Publicacdo PPR-Fundacentro.

(C) Essas maximas concentracdes de uso se referem a filtros do tipo classe 2 ou 3 utilizados em
respiradores de fuga em situagbes IPVS. A MCU dos filtros classe 2 ou 3 pode ser superior aos
valores indicados desde que satisfacam os requisitos estabelecidos em norma norte-americana ou

européia.
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Como mostra a tabela 07, existem duas classes de filtro de baixa capacidade.
Pertencem a classe FBC1 aqueles com formato de peca facial filtrante e aqueles
com quantidade muito reduzida de sorbente (cerca de 100 gramas por metro
quadrado). S&o indicados para uso em ambientes com concentracdo de até 50 ppm
de alguns gases. Os FBC2 sao aprovados para uso em concentracdo de até 1000
ppm de alguns gases e vapores, mas sua vida util € mais curta que a dos filtros de
classe 1. Na tabela 08 véem-se filtros das quatro classes, a fim de permitir a

comparacao do tamanho relativo.

Tabela 08 — Resisténcia inicial & respiracdo (NBR 13696)*

Méaxima resisténcia (Pa)
Classe do filtro

30 L/min 95 L/min
FBC1 ®) ®)
FBC FBC2 ©) ©)
1 100 400
Classe 1 1-P1 160 610
1-P2 170 640
1-P3 220 820
2 140 560
Classe 2 2-P1 200 770
2-P2 210 800
2-P3 260 980
3 160 640
Classe 3 3-P1 220 850
3-P2 230 880
3-P3 280 1060

Fonte: Torloni; Vieira (2003)

(A) Quando dois ou mais filtros s&o projetados para uso em paralelo, se ensaiados em separado, a
vazao de ensaio deve ser dividida igualmente pelo nimero de filtros.

(B) A maxima resisténcia do filtro do tipo classe FBC-1 é a do filtro para particulados que o constitui.
(C) A maxima resisténcia do filtro do tipo classe FBC-2, quando instalado na peca facial, é de 50 Pa,
medida com fluxo continuo de 85 litros por minuto.

NOTA: 1 Pa = 0,01 mbar = 0,1 mmca.
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2.7.5 O Programa de Protecao Respiratoria

O Programa de Protecdo Respiratoria foi criado apés um longo periodo de
discussbes entre governo e 6rgaos representantes dos trabalhadores na busca de
encontrar solu¢des para os inumeros conflitos judiciais gerados pela crescente
ocorréncia de casos de acidentes e doencas nos ambientes de trabalho no Brasil.
Instituido através da Instrucdo Normativa n® 1, de 11 de abril de 1994, do Ministério
do Trabalho, o PPR veio para nortear o uso de equipamentos de protecéo
respiratdria e também para determinar parametros que as empresas e
empregadores devem seguir no sentido de preservar a seguranca e a saude dos
trabalhadores. Portanto, tem como finalidade apresentar recomendacdes para que
as empresas elaborem, implantem e implementem um programa que garanta a
correta selecdo e uso dos equipamentos de protecdo respiratoria, disciplinando as

condicbGes operacionais e os ambientes de trabalho.

Segundo Torloni; Vieira (2003, p.485), o PPR visa adequar o uso dos
respiradores, de modo a complementar as medidas de protecdo coletiva
implantadas, em implantacdo, em fase de projeto, ou em situagcdes como
manutencdo, operacdes de fabricacdo, de limpeza, de construcdo e
desmontagem, emergéncias e incéndios. Deve ser adotado em toda a
empresa, nos setores em que for necessario o uso de qualquer tipo de
respirador, como parte do Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais
(PPRA) ou outros programas.

ApoOs a realizacdo dos levantamentos dos riscos respiratorios nos ambientes
de trabalho, e de acordo com os resultados obtidos, o PPR deve ser articulado com
programas especificos de forma que atenda efetivamente a legislacdo, ser
administrado por um responsavel, bem como deve estabelecer o uso e selecdo de
respiradores, elaborar procedimentos escritos, planejar treinamentos aos usuarios,
controlar as condicfes fisicas e psicologicas dos trabalhadores usuarios através de
avaliagbes médicas e realizar testes de ensaio de vedacao dos EPRs.

O programa propde um conjunto de medidas praticas e administrativas
visando proteger a saude do trabalhador, exigindo alguns requisitos basicos para um
melhor controle dos riscos, sendo fundamental o cumprimento de todas as etapas do

programa passo a passo conforme determina a Instrugcdo Normativa n° 1, do
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Ministério do Trabalho, consolidando assim, a implantacdo e implementacdo do

programa.

De acordo com Torloni; Vieira (2003, p.486), a fim de se constituir em
recurso eficiente de controle da exposicdo, o Programa deve:

- Definir explicitamente sua politica no que se refere a saldde ocupacional,
priorizando a protecdo coletiva, bem como as responsabilidades dos
usuarios e do empregador;

- Conter a indicagdo do administrador do programa e suas
responsabilidades;

- Garantir que os respiradores sejam selecionados considerando os riscos a
que o trabalhador esta exposto e o fator de protecao atribuido;

- Frisar a necessidade de treinamento e reciclagem de trabalhadores e
supervisores sobre 0s riscos respiratdrios a que estao expostos, 0 uso e as
limitacdes dos respiradores;

- Enfatizar que, sempre que possivel, e dependendo do tipo, o respirador
deve ser de uso exclusivo;

- Garantir que os respiradores sejam submetidos a inspecéo, limpeza e
manutencdo e higienizados regularmente, conforme recomendacdes do
fabricante, e guardados em local limpo e em boas condi¢cfes de higiene;

- Garantir o acompanhamento continuo das condigBes de exposicdo aos
agentes quimicos e do uso do equipamento;

- Ressaltar que os respiradores somente podem ser empregados apoés
comprovacao médica de que o usudrio apresenta condicdes de saude fisica
e psicoldgica apropriadas;

- Permitir somente a utilizacdo de respiradores aprovados no ensaio de
vedacao, por usuarios sem pélos faciais;

- Ser avaliado, no minimo, anualmente.

Ao ser incorporado a legislacdo vigente, o PPR passou a ser mais um
instrumento de controle que as empresas devem reconhecer cumprindo as
exigéncias legais e adotando essa importante ferramenta como parte integrante de
sua gestao ocupacional e que, além de proteger a saude ocupacional do trabalhador
e de assessorar o PPRA e o PCMSO, o programa evita passivos trabalhistas a

empresa.
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3 LABORATORIOS UTILIZADOS COMO OBJETO DE ESTUDO

Neste capitulo sdo abordados os estudos realizados em dez laboratérios de
seis geréncias do Centro de Pesquisas da Petrobras. E apresentado um breve
historico do CENPES, as geréncias responsaveis pelos laboratorios, a abordagem
realizada nos locais e as condi¢cdes de trabalho, o sistema de gestdo de SMS do
CENPES e um comparativo entre as normas 1SO 14001 / OHSAS 18001 e as 15
diretrizes corporativas da Petrobras.

3.1 HISTORICO DO CENTRO DE PESQUISAS DA PETROBRAS

O Centro de Pesquisas originou-se do antigo Centro de Aperfeicoamento e
Pesquisa de Petréleo — CENAP, criado em 1955, que conduzia os cursos de
especializacdo técnica. O Centro de Pesquisas e Desenvolvimento Leopoldo
Ameérico Miguez de Mello — CENPES é a unidade corporativa da Petrobras que
orienta e avalia as atividades relativas a pesquisa e desenvolvimento, executando
projetos tecnoldgicos e realizando atividades de engenharia basica, em condicbes
pactuadas com as areas de negocios.

Suas atividades que englobam pesquisa, desenvolvimento e engenharia
basica de processos, produtos e servicos ligados as areas de exploracéo e producao
de petrodleo, transporte de petrdleo e derivados, refino, distribuicdo, bem como gas e
energia. Desenvolve tecnologias avangadas de produtos e processos para aplicagéo
nas unidades de refino e plantas de processo de produgcdo da Petrobras, detendo
capacitacao tecnoldgica similar das grandes empresas de petréleo, incluindo-se as
tecnologias restritas a poucas empresas no mundo.

O principal mercado do CENPES, em decorréncia de diretriz estratégica da
companhia, € o proprio Sistema Petrobras, que envolve Areas de Negocio e
Subsidiarias, principalmente no Brasil, bem como a Area de Servicos (Unidades de
Engenharia, de Materiais e de SMS).

O CENPES ocupa 122 mil m?, com uma &rea construida de 45 mil m? na
Cidade Universitaria, llha do Fundéo, no estado do Rio de Janeiro. Conta com 170
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laboratérios operacionais para pesquisa nas areas das atividades-fim como, por
exemplo, Quimica, Avaliacdo de Petréleo, Geologia, Geoquimica, Materiais, Rochas
e Reservatorios.

Na area de reservatorios, conta com uma sala de visualizacdo 3D para
interpretacdo sismica e estudos de reservatérios. Dispde de um prédio com 30
unidades-piloto para teste de desempenho de processos de refino, tais como
cragueamento catalitico fluido (FCC), hidrotratamentos (HDT), hidrocragueamento
(HCC), coqueamento retardado, destilacdo atmosférica e a vacuo. Conta ainda com
duas plantas-prototipo de catalisadores nas quais as principais opera¢des unitarias
da planta industrial de catalisadores de FCC sao simuladas na escala de 1:80.
Outras instalacdes sédo: camara hiperbarica, instalacées para testes de desempenho
de motores e emissbes veiculares e uma planta para mistura de gasolina para
formula 1.

Como principais tecnologias empregadas nos processos de producéo do
CENPES podem ser citadas: experimentacdo e simulacdo em nivel de laboratério e
planta-piloto, métodos matematicos de simulacédo, otimizacdo e calculo, métodos
estatisticos de planejamento de experimentos (factorial design, response surface,
EVOP, etc.), e, como tecnologias de apoio, os sistemas digitais de controle
distribuidos em planta-piloto, computacgéo grafica (CAD) e automacéao de laboratorios
e informatizacao.

A forca de trabalho € composta por 1.697 empregados da Petrobras (dados
de outubro de 2005), dos quais 41% de nivel médio e 52% de nivel superior. Destes,
7% tém grau de doutorado, 20% de mestrado e 25% variados niveis de
especializacdo. A especializacdo concentra-se na area tecnologica, predominando
engenheiros quimicos, mecanicos e eletricistas, gedlogos e quimicos de petroleo.
Economistas, administradores, bidlogos, psicélogo, assistentes sociais e médicos
também compdem a forca de trabalho.

O total de empregados contratados € de 1.919, sendo 483 de nivel superior e
1.436 de nivel médio. Destaca-se que todos o0s contratados ou pessoas oriundas
dos contratos de servico sao submetidos aos treinamentos definidos pelo Sistema de
Gestdo Integrado de SMS, e que na contratacdo dos servicos ha requisitos
especificos para atendimento a qualificacdo técnica necessaria e para o

fornecimento de beneficios similares aos dos empregados da Petrobras.
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3.2 LABORATORIOS DE PESQUISAS

3.2.1 Sedimentologia e Petrologia

A Geréncia de Sedimentologia e Petrologia é responsavel pela preservacao e
aprimoramento das competéncias nas disciplinas de Sedimentologia, Estratigrafia e
Petrologia e pela aplicagdo dessa competéncia nos processos produtivos da
Petrobras.

Para manter e aprimorar de forma efetiva estas competéncias os técnicos
participam dos estudos estratégicos desenvolvidos na area de E&P, garantindo a
insercdo de novas tecnologias nos processos produtivos da empresa e tornando a
tecnologia de analise de rocha um fator de vantagem competitiva para a Petrobras.

O uso de tecnologia avancada no estudo de rochas € essencial para um
grande numero de processos produtivos na industria do petréleo, particularmente
naqueles relacionados aos seguimentos de exploragédo e producdo. Fazem parte
deste estudo a identificacdo de ambientes deposicionais e as respectivas
distribuicbes espaciais das diferentes rochas reservatério, a caracteristica
estratigrafica, o reconhecimento dos minerais formadores das rochas e a
caracterizacdo do espaco poroso, onde se acumulam os hidrocarbonetos.

No Laboratério de Sedimentologia sao realizadas andlises granulométricas de
amostra de rocha (e, excepcionalmente, de outro material) através de peneiramento
das fracbes de 4,0 a 0,044 mm (-1,0x 4,50). O laboratorio ainda possui um
analisador de tamanho de particulas a laser da marca Coulter LS230 (2000 um a
0,004 pm). Também séo realizadas analises de residuo insoltvel e de calcimetria.
Para determinacdo quantitativa de carbonatos, o laboratério possui o calcimetro de
coluna d’agua e de mandémetro digital. Assim sendo, fornece comunicacdo técnica
sobre essas andlises, com tabelas, histogramas e curvas de frequiéncia acumuladas,
conforme a amostra e a solicitacao realizadas.

O Laboratorio de Testemunhos € um dos principais Laboratérios do CENPES.
A partir deste instrumento de pesquisa € que todas as amostras de rocha e fluidos
(Oleo, Géas, Agua de Formacdo e Lama de Perfuracdo) sdo recepcionadas,

cadastradas e devidamente encaminhadas aos seus respectivos destinatarios que
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irdo desenvolver andlises complementares. Em complemento ao Laboratorio
existem anexos para trabalhos técnicos: Sala de Serras, Sala de Recepcao de
Amostras, Sala de Fotodocumentacao Geologica e o Acervo de Rochas.

Essas atividades sdo desenvolvidas através de varios processos tais como:
serragem e plugagem de amostras de rocha, analise macro e microscépica,
fotodocumentacdo, coletas sistematicas, preservacao e recuperagdo de amostras,
analise de radioatividade natural das rochas, analise de minipermeametria e alguns
trabalhos computacionais com softwares voltados para a area de Exploracédo e

Explotagéo da Petrobras.

3.2.2 Tecnologia de Elevacao e Escoamento

A geréncia tem como atribuicdo desenvolver tecnologia e propiciar suporte
técnico ao Sistema Tecnolégico da Petrobras em producdo, processamento e
transporte de petroleos, fluidos associados e derivados e de reducdo do impacto
ambiental decorrente destas atividades.

Dentre as recentes realizacdes da TE, destaca-se sua ativa participacao nos
programas estratégicos da Petrobras: Programa de Capacitagdo em Aguas
Profundas, Programa de Recuperacdo Avancada de Petréleo, Programa
Tecnoldgico de Dutos e Programa Tecnoldgico de Meio Ambiente, nos quais a TE
coordena projetos como Garantia de Escoamento, Sistema de Bombeamento
Multifasico Submarino, Producdo de Oleos Pesados, Avaliagdo de Sistemas
Alternativos de Deteccdo de Vazamentos em Dutos e Tratamento de Efluentes de
Processo. Desde 1999, a relagcdo entre os beneficios potenciais e os custos dos
projetos executados pela TE foram estimadas pelos clientes em torno de 20/1.

A TE mantém intercambio com diversas universidades, centros de pesquisas
e fabricantes no pais e no exterior, sendo reconhecido no pais como um dos grupos
de referéncia em sua area de atuacdo. Desde 1999, foram propostos e
aprovados 23 projetos da TE em conjunto com universidades e centros de pesquisas

nacionais para financiamento através da FINEP/ANP.
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3.2.3 Tecnologia de Processamento Primario e Avalia  ¢&o de Petroleos

A Avaliacdo de Petrdleo tem como principal objetivo a determinacdo das
propriedades quimicas e fisico-quimicas dos petroleos e de suas frages, com fins
de subsidiar as diversas atividades dos segmentos de "upstream" e "downstream"”,
que vao desde a producdo e comercializacdo de petroleo até a qualidade do
derivado final.

Neste contexto, sdo areas de atuacdo da Avaliagdo de Petroleo:

» Apresentacdo de servicos técnicos e desenvolvimento de projetos de
pesquisa relacionados a caracterizacdo e avaliacdo de petroleos,
condensados e produtos afins;

* A realizagdo e otimizacdo de processos de separacéo e extracao, em escala
de laboratério, em petréleos e produtos derivados;

» Arealizagdo e otimizacdo de ensaios fisico-quimicos em petréleos e produtos
derivados.

A Avaliacdo de Petrdleos possui trés laboratorios de caracterizagdo, com
equipamentos de elevado nivel de automatizacdo, para, com a maior economia de
tempo e com a qualidade assegurada pelo selo do INMETRO, realizar os ensaios de
determinacdo das propriedades quimicas e fisico-quimicas de petréleo e de suas
fracbes derivadas. Também €& responsavel por um laboratério de processos
laboratoriais, equipado com unidades automatizadas de destilacdo para laboratorio,
com conjuntos operacionais de desidratacdo, desaromatizacao e desasfaltacdo, e
também com ensaios com credenciamento do INMETRO. Além de possuir uma
equipe constituida de técnicos de nivel médio e superior com uma longa experiéncia
na atividade de analise, caracterizacdo e avaliacdo de petréleos e derivados.

As atividades na é&rea de servicos técnicos relacionados a avaliagdo de
petrdleos séo as seguintes:

* Avaliacdo-padrdo de combustiveis: visa avaliar a qualidade do 06leo e seu
potencial para a producdo de combustiveis e outros derivados. Para isto,

obtém-se a curva PEV do petroleo e séo realizados ensaios quimicos e fisico-
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guimicos no 6leo e em varios derivados (naftas, querosenes, diesel, gasoleos)
e residuos;

» Avaliacdo-padrdo de lubrificantes parafinicos: semelhante a avaliacdo para
combustiveis, mas voltada para a avaliacdo do potencial de 6leos na
producdo de Oleos basicos para producgéo de lubrificantes parafinicos;

» Avaliacdo-padréo de lubrificantes nafténicos: semelhante a avaliacdo anterior,
mas voltada para a avaliagéo do potencial para lubrificantes nafténicos;

» Avaliacdo preliminar de petrdleo: visa a estimar o potencial quantitativo na
producdo de derivados. Para isto, séo realizados apenas ensaios no 6leo cru
e obtida uma curva cromatografica (destilacdo simulada);

* Avaliacédo de ensaios prioritarios: realiza-se menor numero de ensaios do que
na avaliagdo-padrdo de combustiveis, visando a uma rapida avaliacdo do

potencial comercial do 6leo.

Outro avanco possivel de ser consolidado através de parcerias com outras
geréncias do Centro de Pesquisas € a deteccdo da presenca de substancias
indesejaveis - poluentes (S,N) e agentes corrosivos (acidos). Pois, permite a
realizacdo de trabalhos que levem a sua eliminagéo ou neutraliza¢ao, viabilizando o
processamento de um maior numero de petroleos nacionais. Os aspectos
ambientais também estdo sendo pesquisados pelo Centro de Pesquisas para
estabelecer metodologias que visam a caracterizacdo do petroleo sob o ponto de
vista do impacto ao meio ambiente e sua influéncia sobre os ecossistemas -
parametros cada vez mais necessarios para o licenciamento das operacbes da
Petrobras. O setor pode realizar caracterizacdes como a compatibilidade com a agua
do mar, emulsibilidade, toxicidade sobre o ecossistema e a adesdo do 6leo sobre
rochas, pedras e algas - que pode variar conforme sua composi¢cdo quimica e as

propriedades fisico-quimicas.

3.2.4 Geoquimica

A Geréncia de Geoquimica desenvolve atividades de andlise, pesquisa,

ensino e divulgacéao relacionados a exploracéo, producéo e protecdo ambiental. Visa
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o entendimento de sistemas petroliferos e a diminuigdo dos riscos exploratorios.
Oferece produtos e servicos de alta qualidade gracas a seus sofisticados
laboratorios e pessoal técnico e de apoio altamente capacitados. Desenvolve
projetos multiclientes com instituicbes de pesquisa estrangeiras, atividades
académicas em parceria com universidades brasileiras, e servigcos para empresas
petroliferas latino-americanas, africanas e européias, além de atender toda a
demanda analitica em Geoquimica para o Sistema Petrobras, inclusive na area
ambiental.

A Geréncia de Geoquimica tem como principais metas: pesquisar,
desenvolver e aperfeicoar tecnologias relacionadas a Geoquimica do Petrdleo e
Ambiental, visando a dar suporte as atividades exploratérias do Sistema Petrobras,
bem como participar de atividades de disseminacdo do conhecimento, como um
centro de exceléncia.

O Laboratério de Extracdo Soxhlet da Geréncia de Geoquimica extrai 0s
compostos organicos das amostras de rochas consideradas como potencialmente
geradoras numa dada bacia sedimentar, com o uso de um solvente (diclorometano).
Tais compostos sédo posteriormente concentrados e o extrato obtido encaminhado
para outras analises geoquimicas como de cromatografia gasosa, espectrometria de
massas e Isotopos.

Os laboratérios da Geréncia de Geoquimica, em suas complexas analises,
utilizam produtos quimicos em grande quantidade. Entre esses produtos, 0s
solventes orgénicos sdo de extrema importancia nas analises espectrométricas,
cromatograficas e de extracao de rochas.

Os solventes n-hexano e diclorometano sdo usados em grandes quantidades
pelos laboratdrios. Quando esta sendo realizada a analise, eles entram em contato
com a amostra e depois sdo evaporados até a secagem total, para tanto, o grau de
pureza tem que ser maximo. Em tempos mais recentes, comecou a haver problemas
com os laboratorios fornecedores, pois o0 solvente adquirido era de ma qualidade,
contendo muitas impurezas que mascaravam o resultado final das andlises. A
aquisicdo de um solvente de qualidade no mercado implicava em alto custo e,
geralmente, o fornecedor ndo supria a crescente demanda dos laboratérios. Optou-
se por montar uma unidade de destilacdo fracionada, em que € realizada uma
purificacdo dos solventes n-hexano e diclorometano, adquiridos no estado bruto

(hexano grau polimero e diclorometano grau técnico). Com a implantacdo da
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unidade, pbde-se ndo apenas suprir a demanda interna dos laboratérios, mas
economizar 80% dos gastos.

3.2.5 Quimica

A Geréncia de Quimica desenvolve pesquisas tecnologicas nos campos da
guimica inorganica, organica, analitica, fisico-quimica e quimica teérica. Realiza
implantacBes e adaptagbes de metodologias analiticas para avaliagdo da qualidade
de produtos e desenvolvimento de novos processos e produtos. Presta assisténcia
técnica e consultoria especializada em quimica para a resolucdo de problemas
operacionais e para o acompanhamento e implantagdo dos avancgos tecnologicos do
Sistema Petrobras.

O laboratorio de Espectrometria Molecular da Quimica dispde das seguintes

técnicas analiticas utilizadas para identificacéo e quantificacdo de compostos:

« Espectroscopia Otica;
* Espectrometria de Massas;

» Ressonancia Magnética Nuclear.

Na espectrometria Otica modelos matematicos sdo gerados utilizando-se
técnicas quimiométricas que permite predizer as propriedades das amostras de
derivados de petréleo como o diesel e gasolina, o potencial carcinogénico de
lubrificantes e o teor de 6leo em parafinas.

A espectrometria de massas dispbfe de sete sistemas de cromatografia
gasosa acoplada a espectrometria de massas (CG/EM), que podem ser utilizados
para analises de amostras solidas, liquidas e gasosas. Estes equipamentos
destinam-se as analises de identificacdo e quantificacdo de compostos organicos na
caracterizagcdo de produtos e derivados de petroleo tais como nafta, gasolina,
querosene de aviacdo, aguarras, solventes, diesel e gasoleo, de produtos
comerciais e de misturas complexas. Sao também utilizados na identificacdo e na
quantificacdo de hidrocarbonetos poli-aromaticos (HPA) em extratos de Oleos e

amostras ambientais (dgua, solo, sedimento, molusco, peixe) para subsidiar as
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atividades de monitoramento ambiental, remediagcdo de &reas contaminadas e
licenciamento de plataformas.

A ressonancia magnética nuclear dispde de dois equipamentos de
ressonancia magnética nuclear de alta resolucdo de 7,05T de campo magnético
(300 MHz em H), multinucleares, capacitados para andlises de amostras liquidas e
sélidas a diferentes temperaturas. Estes equipamentos sao utilizados para analises
de petréleo, derivados, residuos, asfaltenos, parafinas, asfaltos, compostos
organicos e inorganicos em geral, zeolitas, peneiras moleculares, catalisadores

novos e usados, borracha, polimeros, compadsitos, querogénios, xisto e carvao.

3.2.6 Biotecnologia e Tratamentos Ambientais

A Biotecnologia e tratamentos ambientais — BTA foi criada na década de 80, a
partir de uma demanda emergente na Petrobras por processos e solucbes
biotecnolégicas. A Geréncia surgiu para agrupar, em uma Unica area, linhas de
pesquisa j4 existentes no CENPES, como a recuperacdo terciaria de petréleo
através da utlizagcdo de microrganismos e o desenvolvimento de tratamentos
ambientais, como o tratamento de efluentes.

Tem a missdo de disponibilizar a Petrobras solugbes tecnologicas e
biotecnoldgicas que agreguem valor aos negocios da Industria de petrdleo e gas, e
que propiciem a prevencao e controle de problemas ambientais.

Para alcancar os melhores resultados e solugcbes tecnolégicas no setor, a
BTA trabalha em parceria com cerca de 20 universidades e Centros de Pesquisa,
entre elas, a UFRJ, a UFRGS, a UFSC, o CETEM e a FIOCRUZ.

A Biotecnologia ganha cada vez mais importancia e destaque na sociedade,
em funcéo de conquistas relevantes alcan¢adas nos ultimos anos, e é também uma
area que adquire projecdo crescente no Sistema Petrobras. A Geréncia de
Biotecnologia e Tratamentos Ambientais atua nas areas de meio ambiente e de
biotecnologia, aplicadas a industria de petréleo e gas.

Através de modernas metodologias, a BTA desenvolve projetos de pesquisa e
presta suporte tecnolégico a todas as Areas de Negocios e de Servico da

Companhia. Entre as suas atividades estéo os tratamentos de efluentes, de residuos
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sélidos e de areas impactadas, além de pesquisas em biorrefino, microbiologia de
petréleo, biodeterioracdo de produtos, e seqlestro e armazenamento de carbono,
sob a dtica da responsabilidade sécio-ambiental. Para uma visdo mais ampla dos
processos relativos a industria do petroleo, a Geréncia dispbe ainda de um rico

banco de microorganismos.

Atividades desenvolvidas no Laboratorio de Bioprocessos:

* Crescimento de microrganismos em meios ricos e seletivos;

* Concentracéo de biomassa para aplicacdo em bioprocessos;

» Extracédo liquida - liquido de compostos de interesse em petroleo;

» Aplicacao de técnicas de biologia molecular;

* Preparo de meios de cultivo;

* Crescimento de microrganismos em meios ricos e seletivos;

* Concentracéo de biomassa para aplicacdo em bioprocessos;

* Analises fisico-quimicas;

* Quantificacdo de microrganismos em amostras ambientais, diesel e
qguerosene de aviacao;

e Lavagem de solos impactados por petréleo e derivados utilizando
biossurfactante.

3.3 ABORDAGEM DOS LOCAIS E DAS CONDICOES DE TRABALHO

Os procedimentos de qualificacdo de agentes devem interferir 0 minimo
possivel nas condicdes ambientes e operacionais caracteristicas das condi¢cbes de
trabalho em estudo. Quando ocorrer a presencga simultanea de mais de um agente
quimico, a avaliacdo qualitativa da exposicdo deve fazer o registro de todos. O
procedimento de qualificacdo dos agentes nos ambientes de trabalho esta descrito

no fluxograma da figura 04 a seguir.
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referentes a aerodispersoides e
medidas de protecdo respiratoria?
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Figura 04 — Fluxograma de abordagem das condi¢fes de trabalho

Fonte: O autor
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3.3.1 Abordagem de campo e qualificagbes de agent es

A Secretaria de Inspecdo do Trabalho, através do Departamento de
Seguranca e Saude do Trabalho, proporcionou a atualizagdo dos seus Auditores
Fiscais no ambito das analises de acidentes do trabalho e posterior intervencdo na
empresa, este trabalho ensejou na insercdo de um banco de dados do Sistema
Federal da Inspecdo do Trabalho (SFIT). Foi com foco nestes parametros que as
visitas de campo objetivando qualificar agentes com potencial de atingirem o sistema
respiratorio, se deram contemplando o disposto no Grupo 105 referente aos Riscos
Acidentais a Respiracdo e no Grupo 109 referente a Exposicdo a Agentes Quimicos
e Biologicos do SFIT.

Foi enviado correio eletronico a todas as geréncias do Centro de Pesquisas
solicitando informag0es quanto aos riscos de processos, produtos e equipamentos.
E apds o recebimento das informacdes necessarias, foram iniciadas as visitas de
campo e respectivas entrevistas aos trabalhadores, bem como o objetivo da
proposta do Programa de Protecdo Respiratoria.

Em campo foram desenvolvidas abordagens e entrevistas aos trabalhadores,
enfocadas para identificacdo qualitativa de agentes e situacdes de possiveis
confinamentos ou aprisionamentos em um ambiente pobre em oxigénio, exposicao a
solventes orgéanicos e hidrocarbonetos halogenados, exposicdo a outros gases e
vapores, exposi¢ao a poeiras e fibras e exposicao a agentes biologicos.

Para realizacdo das abordagens de campo e entrevistas aos trabalhadores,
foram previstas 170 visitas a laboratérios operacionais em prazo ndo superior a seis
meses. Durante as abordagens de campo foram detectados inicialmente de forma
qualitativa 160 laboratorios operacionais com presenca de produtos quimicos com
possibilidade  presumida  qualitativamente de  expor trabalhadores a
aerodispersoides. Dos quais, 10 laboratérios encontravam-se em situacoes de obras
gerais, alteracOes de leiaute e instalacbes de novos equipamentos que levaram os
mesmos a paralisacao integral e temporaria de funcionamento.

O desempenho das visitas de campo foi seguido conforme cronograma

descrito no quadro 03.
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CRONOGRAMA DE VISITAS E ENTREVISTAS TECNICAS AOS
LABORATORIOS OPERACIONAIS

JAN FEV MAR ABR MAI JUN
Periodo
112(3(4|11|12|3(4/1(2(3|4 (1123|4112 3412|334
N° de 40
Lab, 6 lab. 14 lab. iab. 100 lab.
Total de ..
visitas 160 visitas

Quadro 03 - Cronograma de visitas técnicas aos laboratérios
Fonte: O autor

Nas avaliagbes qualitativas de campo realizadas em 160 laboratorios foram
identificados 17 agentes quimicos distribuidos em 925 situaces de trabalho, com
possibilidade de atingir o sistema respiratorio e/ou propiciar a deficiéncia de

oxigénio. Os agentes identificados estao representados no grafico 01 a seguir.

POEIRAS []12
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GASES J|os
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CLORADOS / SULFURADOS _:] 20

CETONAS -:s

BENZENO | 516

BASES |3
ALDEIDOS [J10

ALCOOIS 68
ACIDOS []10

0 100 200 300 400 500 600

O ENCONTRADOS

Gréfico 01 — Avaliacao qualitativa dos agentes
Fonte: O autor

Também foram consideradas nas abordagens de campo as situacdes de

riscos ndo especificados a respiracdo de n° SFIT 105.004-4, exposicdo a outras
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substancias quimicas nocivas e as ndo especificadas de n°® SFIT 109.006-2 e
exposicdo a agentes bioldgicos de n° SFIT 109.005-4, sendo que ndo foi encontrado
nenhum caso que se enquadre nas situacfes acima dispostas, respeitando-se o
disposto no documento SFIT, anexo n° 14 da NR-15 e Decreto 4.882/2003. Nao foi
encontrado nenhum caso em que os trabalhadores dos laboratdrios apresentassem
desconhecimento dos produtos utilizados, processos de trabalho e riscos inerentes.

As avaliacbes qualitativas de campo concluidas em junho de 2005, que
ensejaram em 17 agentes quimicos distribuidos em 925 situacdes de trabalho dos
160 laboratorios com possibilidade de atingir o sistema respiratério dos
trabalhadores, quando comparadas com as informacbes encontradas nha
demonstracdo ambiental do PPRA de Dezembro / 2004, foram contempladas em
sua integralidade.

Foram previstas para 2004, 965 avaliacdes quantitativas em 170 laboratorios
e foram realizadas 925, ficando um déficit de 40 avaliagbes quantitativas nao
realizadas e devidamente discriminadas no grafico 02. Esse déficit se justifica por 10
laboratorios estarem em obras para modernizacao das instalacdes e equipamentos

que incidirdo positivamente nas condi¢des de seguranca dos laboratorios.

POEIRAS

METAIS

GASES
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FIBRAS
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0 100 200 300 400 500 600

O REALIZADAS

Grafico 02 — Desempenho das quantificagGes de agentes
Fonte: O autor
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Os resultados dos estudos realizados sobre os dados das avaliagbes
quantitativas culminaram com a indicacao de 10 laboratérios com agentes quimicos
em situacdes acima do nivel de acdo (NA) e do limite de tolerancia (LT), distribuidos

como na tabela 09 a seguir:

Tabela 09 — Resultados obtidos nas avaliac6es quantitativas

LAB. | HD? | AERODISPERSOIDE | LT | QUANTIFICADO
A 1F®  1H° Cloroférmio 10,0 ppm 16,849 ppm
B 1F 2H Cloroformio 10,0 ppm 16,849 ppm
C 4F - Cloroférmio 10,0 ppm 6,557 ppm
D - 2H Diclorometano 50,0 ppm 63,487
E 1F  8H Poeira total 10,0 mg/m® 6,44 mg/m®
F - 8H Poeira total 10,0 mg/m® 6,44 mg/m®
G 3k oH Cllso:rr:fzclrrr]r(;io 110,boppppr:1n 36,,28549ppppr?n
H 5F  3H Querosene 200 mg/m?® 182,825 mg/m?®
I 5F 3H Querosene 200 mg/m?® 182,825 mg/m*
J 5F  5H Poeira total 10,0 mg/m® 6,33 mg/m®

Fonte: O autor

(a) HD — Homem-dia (Nomenclatura do Ministério da Saude); (b) F — Mulher; (c) H—- Homem

As quantificacbes respeitaram rigorosamente aos padrbes exigidos pelo
Ministério do Trabalho, pela Previdéncia Social e pelo Decreto 4.882/2003.

Nos Laboratérios A/B/C/D/E/FIG/H/I/J ora discriminados, onde todos os
agentes encontrados possuem limites de tolerancia, passam a ser objetos de estudo
para o desenvolvimento dessa proposta de Programa de Protecdo Respiratoria.

A geréncia de SMS, o setor médico e as geréncias dos 10 laboratérios com
agentes acima do nivel de acdo e/ou limite de tolerancia, foram informados
imediatamente das existéncias dessas condi¢des, sendo os grupos de trabalhadores
diretamente envolvidos, convidados a participarem da reciclagem antecipada do
treinamento de Seguranca em Laboratorios com foco especifico aos riscos a que
estao expostos.
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O quadro 04 a seguir mostra os agentes identificados na avaliagdo qualitativa
e seus efeitos a saude do trabalhador.

PRODUTOS EFEITOS A SAUDE
O agente €& carcinogénico para o ser humano,
com base em evidéncias de estudos
epidemioldgicos.
Exposicao de curto tempo:
* Dores articulares
» Dor de cabeca e naduseas

Benzeno
* Enxaquecas
e Vbmitos
Exposicao prolongada:
e Cancer
* Pode causar danos ao sistema nervoso
central

O agente é carcinogénico em experimentos com
animais, em doses relativamente altas, por vias
gque ndo sao consideradas relevantes para a
exposicdo de trabalhadores. Os estudos
epidemioldgicos disponiveis ndo confirmam um
Cloroférmio aumento do risco de cancer em seres humanos
expostos. As evidéncias disponiveis ndo sugerem
gue este agente seja um provavel causador de
cancer em seres humanos, exceto em condicdes
excepcionais de via de ingresso no organismo ou
de nivel de exposicéao.
O agente é carcinogénico em experimentos com
animais, em doses relativamente altas, por vias
que ndo sao consideradas relevantes para a
exposicdo de trabalhadores. Os estudos
epidemioldgicos disponiveis ndo confirmam um
aumento do risco de cancer em seres humanos
expostos. As evidéncias disponiveis ndo sugerem
que este agente seja um provavel causador de
cancer em seres humanos, exceto em condi¢oes
excepcionais de via de ingresso no organismo ou
de nivel de exposicao.
Diclorometano Exposicao de curto tempo:
A substancia irrita os olhos, a pele e trato
respiratorio. A ingestdo do liquido pode originar
aspiracdo dos pulmdes com risco de pneumonite
quimica. Pode causar a formagcdo de
carboxihemoglobina.

Exposicao prolongada:
O contato prolongado e repetido com a pele pode
produzir dermatites. Pode afetar o sistema
nervoso central e figado, dando lugar a uma
enfermidade degenerativa do cérebro e um
aumento de tamanho do figado.
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PRODUTOS EFEITOS A SAUDE
. Irritacdo nas mucosas nasais e garganta,
Poeira total L . :
doencas respiratérias, dermatite, alergias.
Exposicao de curto tempo:

e« O contato com a pele determina a
absorcéo dos hidrocarbonetos;

* A inalacdo dos vapores causa irritacdo nos
olhos e vias respiratorias;

e Quando ingerido por um adulto, a dose
letal ser4d de 100 ml, se houver aspiracédo
para as vias respiratorias devido a vomitos,
regurgitacdo ou acessos de tosse;

« O contato dos hidrocarbonetos com o
tecido pulmonar causa pneumonite
quimica,;

Querosene * Quando atinge a corrente sanglinea

surgem fendmenos hemorragicos nos
pulmbes, edema pulmonar, fenémenos
hemorragicos no cérebro, baco, figado e
nos rins.

Exposicao prolongada:

O contato prolongado com a pele pode provoca
desengorduramento, irritagdo, dermatite e
infeccdo. Ha na literatura informacdes de
distarbios neuroldgicos na exposicdo prolongada
ao querosene. Outros efeitos relatados na
exposicdo cronica ao querosene sao tontura, dor
de cabeca, nausea e palpitacoes.

Quadro 04 — Agentes de exposicao e efeitos a saude
Fonte: O autor

Os agentes acima citados atuando no organismo como, por exemplo, no

pulmdo, podem provocar efeitos sistémicos no sistema respiratério causando

intoxicacdo aguda ou crbnica. Sendo que na segunda, 0S sintomas ndo surgem

rapidamente, e normalmente comecam com sintomas leves que vao se agravando

gradativamente ao longo do tempo.

Outro fator preponderante neste caso sédo os cuidados que devem ser dados

as gravidas, pois todo solvente tem o poder de ultrapassar a placenta por possuir

baixo peso molecular e ser lipossoluvel. Assim sendo, sdo necessarias precaucoes

especiais para prevenir o contato das gravidas ou lactantes com substancias

perigosas nocivas a saude que sdo utilizadas ou produzidas em laboratérios. Estas

incluem substancias que podem causar varios efeitos tdxicos como, por exemplo,
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envenenamento, cancro, infertilidade, danos no feto, defeitos congénitos, mutacdes

genéticas, ou outras doencgas.

3.3.2 Determinacéo do Grupo Homogéneo de Exposicad o

O Grupo Homogéneo de Exposicdo (GHE) corresponde aos grupos de
trabalhadores que experimentam exposi¢cao semelhante, de forma que o resultado
obtido na avaliacdo da exposicéo de parte do GHE seja representativo da exposicéo
de todos os trabalhadores que compdem o0 mesmo grupo.

Durante as avaliagcbes de campo constituidas de diversas visitas aos
laboratérios operacionais, entrevistas com supervisores de equipes e usuarios de
respiradores, estudos em documentos administrativos e operacionais, foram
selecionados os Grupos Homogéneos de Exposicdo aos riscos representados no

quadro 05 a seguir.



LAB. HD AERODISPERSOIDE GHE
A 1F 1H Cloroférmio 02
B 1F 2H Cloroférmio 03
C 4F - Cloroférmio 04
D - 2H Diclorometano 02
E 1F 8H Poeira total 09
F - 8H Poeira total 08

Cloroférmio
G 3F 5H 08
Benzeno

H 5F 3H Querosene 08
I 5F 3H Querosene 08

J 5F 5H Cloroférmio 10
62

Total 25 |3 Trabalhadores

Quadro 05 — Grupos homogéneos de exposicdo e respectivos agentes

Fonte: O autor
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Os estudos seréo direcionados para os 10 grupos homogéneos de exposicao

descritos no quadro 05, com consideracdes especiais aos grupos femininos. Pois,

medidas especiais devem ser tomadas nesses casos a fim de evitar a exposicéo de

gestantes a agentes nocivos.

3.4 EQUIPAMENTOS DE PROTECAO RESPIRATORIA INDICADOS PARA OS

LABORATORIOS OPERACIONAIS

Para atendimento as condi¢cGes atuais dos laboratdrios operacionais, foi feita

apos vasta pesquisa entre diversos modelos de fabricantes, a indicacdo dos
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modelos de respiradores de pecgas semifaciais usados com filtros e cartuchos que
proporcionam protec&o contra Vapores Organicos, Gases Acidos e Particulas, entre
outros contaminantes.

Os cartuchos para Vapores Organicos/Gases Acidos, Multigas/Vapores e
para Vapor Mercurio/Gas Cloro sdo designados para uso com respirador semifacial
e facial inteiro que tenha encaixe tipo baioneta para cartuchos.

A escolha se deu devido aos modelos escolhidos oferecerem praticidade e
protecdo multifuncional contra os produtos quimicos identificados na avaliagdo
qualitativa e que estéo citados no subitem 3.3.1. Tal escolha favoreceu em protecéo
e economia, pois 0S equipamentos possuem alta durabilidade, eficiéncia e
versatilidade quanto a necessidade de mudancas posteriores em seu kit de filtros.
Neste primeiro momento de qualificacdo, foram distribuidos e devidamente
registrados 810 respiradores, cabendo seu redimensionamento ser apds o resultado
das avaliagbes quantitativas e dos estudos de viabilidades e prazos para

implementacdes de medidas protetoras coletivas, administrativas e de processos.

3.5 REDIMENSIONAMENTO DE RESPIRADORES

ApoOs a implementacdo de medidas coletivas como instalacdo de capelas
modernas com ventilacdo exaustora controlada, aquisicdo de cromatografos
sofisticados que permitiram a reducdo de amostras de produtos quimicos a serem
manuseados, modificacdo nas embalagens das amostras dificultando a
contaminacdo do ar, revisdo de padrbes e procedimentos e aplicacdo de
treinamentos para o uso correto e melhor aproveitamento dos novos EPCs e outros
equipamentos instalados como geladeiras a prova de explosdo para
acondicionamento refrigerado de amostras volateis e bioldgicas, foi reavaliado o
controle de distribuicdo de respiradores aos usuarios a fim de reduzir os custos
desnecessarios e manter os trabalhadores devidamente informados quanto as

mudancas ocorridas.
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3.6 O PPR E A GESTAO DE SMS NO CENPES

O Centro de Pesquisas da Petrobras preocupa-se em manter o
comprometimento em todos seus processos no que se refere ao aprimoramento e
integracdo do Sistema de Gestdo de SMS, através da implementacdo das 15
Diretrizes Corporativas de SMS, com foco no comportamento humano, visando nivel
de exceléncia conforme plano estratégico da empresa. Portanto, o Programa de
Programa Respiratéria deve ser elaborado e implementado de acordo com a
legislacéo trabalhista e o Sistema de Gestéo Integrado da empresa.

O Plano Estratégico da Petrobras 2015 foi revisado e concluido em maio de
2004, mantendo os grandes direcionadores e a estratégia da Companhia. Reitera os
conceitos e valores contidos na sua Missao e Visao, de atuar como uma empresa
integrada de energia com foco na rentabilidade e na responsabilidade social e
ambiental. As politicas de recursos humanos, responsabilidade social e de
seguranca, meio ambiente e saude também foram reforcadas.

O plano estratégico estabelece a seguinte misséo e visao:

MISSAOQ VISAO
“Atuar de forma segura e rentavel, “A Petrobras sera uma empresa
com responsabilidade social e integrada de energia com forte
ambiental, nas atividades da presencga internacional e lider na
industria de 6leo, gas e energia, nos América Latina, atuando com
mercados nacional e internacional, foco na rentabilidade e na
fornecendo produtos e servicos responsabilidade social e
adequados as necessidades dos seUls ambiental”
clientes, e contribuindo para o
desenvolvimento do Brasil e dos
paises onde atua”

Figura 05 - Missé&o e Visdo da Petrobras

Fonte: PETROBRAS / PLANO ESTRATEGICO, 2004, adaptado pelo autor

A nova descricdo da missdo demonstra que o foco da empresa continua
sendo o aumento da producgédo, porém, alinhada com o processo de retomada do

crescimento nacional e internacional gerando empregos pelas suas atividades
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diretas e pelos seus investimentos, garantindo que tdo importante quanto o
desempenho financeiro e produtividade, € o compromisso reforcado da forca de
trabalho da Companhia no que se refere a seguranca, meio ambiente e saude.

A gestdo de SMS implementada por todas as unidades organizacionais do
CENPES, segue integralmente os requisitos mandatorios de acordo com as 15
Diretrizes Corporativas de SMS.

O Centro de Pesquisas com foco de atuacdo direcionado para o Sistema
Petrobras, pesquisa e desenvolve solugdes tecnologicas, primando pela qualidade
de seus processos e produtos, pela qualidade de vida e pela preservacdo do meio
ambiente, com base nas 15 Diretrizes Corporativas de SMS da Petrobras e
atendendo aos requisitos das Normas NBR ISO 14001/2004 e OHSAS 18001. Essas
Diretrizes Corporativas sdo desdobradas compondo o Sistema de Gestdo de SMS
do CENPES objetivando a uniformizacao e a otimizagdo dos processos e operagoes
da Companhia quanto aos aspectos de SMS, além da melhoria e integracdo dos
sistemas e ferramentas de gestdo ja existentes, e da orientacdo para a
implementacédo de novas ferramentas na organizacgao.

A politica de SMS — Seguranca, Meio Ambiente e Salude do CENPES atua de
forma integrada com o0s seguintes principios contidos no plano estratégico da

Petrobras:

e Educar, capacitar e comprometer os trabalhadores com as questdes de
SMS, envolvendo fornecedores, comunidades, 0Orgaos competentes,
entidades representativas dos trabalhadores e demais partes
interessadas;

» Estimular o registro e tratamento das questdes de SMS, e considerar nos
sistemas de consequéncia e reconhecimento o desempenho em SMS;

e Atuar na promocado da saude, na protecdo do ser humano e do meio
ambiente mediante identificacdo, controle e monitoramento de riscos,
adequando a seguranca de processos as melhores praticas mundiais e
mantendo-se preparada para emergéncias;

e Assegurar a sustentabilidade de projetos, empreendimentos e produtos ao
longo do seu ciclo de vida, considerando os impactos e beneficios nas

dimensdes econdmicas, ambiental e social;
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» Considerar a ecoeficiéncia das operacdes e produtos, minimizando 0s

impactos adversos inerentes as atividades da industria.

Como o CENPES ¢ a unidade corporativa da empresa que orienta e avalia as
atividades relativas a pesquisa e desenvolvimento de solu¢des tecnoldgicas,
primando pela Seguranca, Meio Ambiente e Saude em seus processos e atividades,
seus principios estratégicos seguem as politicas corporativas estabelecidas pela

Petrobras.

» Missédo do CENPES
Prover e antecipar solucdes tecnologicas, com visdo de inovacdo e

sustentabilidade, que suportem o Sistema Petrobras.

» Visédo do CENPES
Ser simbolo de exceléncia em tecnologia na industria do petréleo e

energia.

> Valores da Petrobras

* Valorizacdo dos principais publicos de interesse: acionistas, clientes,
empregados, sociedade, governo, parceiros, fornecedores e comunidades em
que a Companhia atua;

* Busca permanente da lideranca empresarial;

» Exceléncia e lideranca em questdes de salde e seguranca e preservagdo do
meio ambiente;

» Espirito competitivo inovador com foco na diferenciagdo em servigos e
competéncia tecnoldgica,

* Foco na obtencao de resultados de exceléncia;

» Espirito empreendedor e de superar desafios.

O CENPES enfatiza os seguintes valores:

*« Exceléncia
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* Criatividade

* Resultado

» Comportamentos da Petrobras

 Etica nos negocios;

» Lideranca pelo exemplo;

« Enfase na integracdo e no desenvolvimento do trabalho em equipe;

* Foco no desenvolvimento e sustentacao de vantagens competitivas;

* Acompanhamento rigoroso dos resultados com reconhecimento e
responsabilidade pelo desempenho;

* Transparéncia nas relagbes com o0s acionistas, empregados, comunidades e

com os demais publicos de interesse da Petrobras.

O CENPES enfatiza os seguintes comportamentos:

« Etica
e Trabalho em equipe

* Comprometimento

Atualmente, a implementagdo das normas de Sistema de Gestdo em
Seguranca, Meio Ambiente e Saude, encontra-se consolidada no CENPES através
do Sistema de Gestdo Integrado (SGI), tomando como base as 15 diretrizes
corporativas de SMS e assegurando a conformidade com os requisitos das normas
NBR 1SO 14001/2004 e OHSAS 18001.

As 15 diretrizes corporativas de SMS sdo a base de todo o Sistema de
Gestdo de SMS da Petrobras. Fazendo uma andlise em conjunto com as Normas
ISO 14001 e OHSAS 18001, é possivel perceber que os requisitos dessas normas
estdo presentes nas diretrizes, 0 que possibilita adequar o Sistema de Gestdo as
necessidades de certificacdo. O resultado dessa analise esta representado no
guadro 06 a sequir.
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DIRETRIZES

ISO 14001/2004

OHSAS 18001

1. Lideranca e
Responsabilidade

4.2-Politica

4.3.3-Objetivos, Metas e
Programas

4.4.1-Recursos, Funcdes,
Estrutura e Responsabilidade

4.2-Politica
4.3.3-Objetivos e Metas
4.4.1-Estrutura e
Responsabilidade

2. Conformidade Legal

4.2-Politica

4.3.2-Requisitos Legais e
outros

4.5.2-Avaliacdo do Atendimento
dos Requisitos Legais e outros
4.5.3-NC, Acéo Corretiva e
Acdo Preventiva.

4.2-Politica
4.3.2-Requisitos Legais e
outros Requisitos
4.5.1-Monitoramento e
Medicao
4.5.2-NC, Acao Corretiva e
Acdo Preventiva.

3. Avaliacdo e Gestédo de
Riscos

4.3.1-Aspectos Ambientais

4.3.1-Aspectos de
Planejamento para identificacdo
de fator de risco, avaliacdo e
controle de risco

4. Novos Empreendimentos

4.3.1-Aspectos Ambientais
4.3.2-Requisitos Legais e
outros Requisitos
4.3.3-Objetivos, Metas e
Programas

4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia

4.5.2-Avaliacdo do Atendimento
dos Requisitos Legais e outros

4.3.1-Aspectos de
Planejamento para
identificacdo de fator de risco,
avaliacdo e controle de risco
4.3.2-Requisitos legais e
outros requisitos
4.3.3-Objetivos e Metas
4.3.4-Programas
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia

5. Operacéo e Manutencéo

4.3.1-Aspectos Ambientais
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia

4.4.6-Controle Operacional
4.5.1-Monitoramento e Medi¢&o
4.5.3-NC, Acéo Corretiva e
Acao Preventiva.
4.5.4-Registros

4.3.1-Aspectos de
Planejamento para
identificacdo de fator de risco,
avaliacdo e controle de risco
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacéo e
Competéncia

4.4.6-Controle Operacional
4.5.1-Monitoramento e
Medicao

4.5.2-NC, Acéo Corretiva e
Acéo Preventiva.
4.5.3-Registros

6. Gestdo de Mudancas

4.3.1-Aspectos Ambientais
4.3.2-Requisitos Legais e
outros

4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia
4.4.3-Comunicacéo
4.4.5b-Controle Doc (sejam
analisados, revisados e
aprovados)

4.5.2-Avaliacdo do Atendimento
dos Requisitos legais e outros

4.3.1-Aspectos de
Planejamento para
identificacdo de fator de risco,
avaliacdo e controle de risco
4.3.2-Requisitos legais e
outros requisitos
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacéo e
Competéncia
4.4.3-Comunicacao
4.4.5b-Controle Doc (sejam
analisados, revisados e
aprovados)
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DIRETRIZES

ISO 14001/2004

OHSAS 18001

7. Aquisicdo de Bens e
Servicos

4.4.6¢-Controle Operacional

4.4.6¢-Controle Operacional

8. Capacitacdo, Educacéo e
Conscientizacdo

4.4.1-Recursos, Funcdes e
Estrutura e Responsabilidade
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia
4.4.3-Comunicacao
4.4.6-Controle Operacional
4.5.4-Registros

4.4.1-Estrutura e
Responsabilidade
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia

4.4.3 - Comunicacao
4.4.6-Controle Operacional
4.5.3-Registros

9. Gestéo de Informacgdes

4.6-Anélise critica
4.4.3-Comunicacao
4.4.4-Documentacéo
4.4.5-Controle de Doc.
4.5.4-Registros

4.6-Analise critica
4.4.3-Comunicacao
4.4.4-Documentacao
4.4.5-Controle de Doc.
4.5.3-Registros

10. Comunicacgéo

4.4.3-Comunicacéo

4.4.3-Comunicacéo

11. Contingéncia

4.4.7-Preparacéo e
atendimento a emergéncia

4.4.7-Preparacéo e
atendimento a emergéncia

12. Relacionamento com a
Comunidade

4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia
4.4.3-Comunicacéo

4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia

4.4.3-Comunicacéo

13. Andlise de Acidentes e
Incidentes

4.5.3-NC, Acéo Corretiva e
Acao Preventiva.

4.5.2-NC, Acéo Corretiva e
Acao Preventiva.

14. Gestao de Produtos

4.3.1-Aspectos Ambientais
4.3.2-Requisitos Legais e
outros

4.4.2-Treinamento,
Conscientizacao e
Competéncia
4.4.3-Comunicacéo
4.4.5b-Controle Doc (sejam
analisados, revisados e
aprovados)

4.5.2-Avaliacdo do Atendimento
dos Requisitos Legais e outros

4.3.1-Aspectos de
Planejamento para
identificacdo de fator de risco,
avaliacdo e controle de risco
4.3.2-Requisitos Legais e
outros Requisitos
4.4.2-Treinamento,
Conscientizacéo e
Competéncia
4.4.3-Comunicacao
4.4.5b-Controle Doc (sejam
analisados, revisados e
aprovados)

15. Processo de Melhoria
Continua

4.1-Requisitos Gerais
4.3.3-Objetivos, Metas e
Programas
4.5.1-Monitoramento e Medi¢&o
4.5.3-NC, Acéo Corretiva e
Acao Preventiva.
4.5.4-Auditoria

4.6-Analise Critica

4.1-Requisitos Gerais
4.3.3-Objetivos e Metas
4.3.4-Programa
4.5.1-Monitoramento e
Medicao

4.5.2-NC, Acéo Corretiva e
Acéo Preventiva.
4.5.4-Auditoria

4.6-Analise Critica

Quadro 06 — Quadro comparativo entre as 15 diretrizes corporativas de SMS e as normas I1ISO

14001/2004 e OHSAS 18001

Fonte: Petrobras (2005)

Para o desenvolvimento bem sucedido de qualquer programa de

gerenciamento de seguranca e saude ocupacional, devem-se estabelecer elementos
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basicos fundamentais a fim de proporcionar mudancas de atitudes a forca de
trabalho em busca da melhoria continua dos processos da organiza¢ao. Portanto, o

CENPES adota em seu Sistema de Gestao os seguintes principios:

» Compromisso visivel da lideranca
* Responsabilidade de linha

e Administracédo de desvios

» Aprendizado continuo

« Foco no comportamento humano

Dessa forma, a organizacdo assume que o compromisso da lideranca é a
qualidade necessaria para que todo o seu esforco em seguranca, meio ambiente e
saude funcione, conseguindo conquistar a adesdo da forca de trabalho as suas
iniciativas. E também a importancia de que todos os niveis de lideranca devem se
responsabilizar em cumprir a politica de SMS de maneira extensiva a toda forca de
trabalho.

Considerando que toda perda é sempre precedida de um ou mais desvios, um
programa de auditoria concentrado na eliminacdo desses desvios certamente
produzira um bom desempenho nos aspectos referentes a SMS. Para tanto, uma
das ferramentas essenciais ao tratamento dos desvios € a aplicacéo do treinamento
como processo continuo no local de trabalho, preocupando-se em focar nas atitudes
do comportamento humano para se alcangar um elevado nivel de conscientizacao
da forca de trabalho em SMS.

A legislacédo que trata da obrigatoriedade de implementacdo de um Programa
de Protecdo Respiratdria em empresa que necessite adotar medidas para a protecao
e preservacdo da saude dos trabalhadores, preconiza principios que se inter-
relacionam com os fundamentos do Sistema de Gestdo Integrado do CENPES.
Portanto, a Instrucdo Normativa n® 1, da Secretaria de Seguranca e Saude no
Trabalho, do Ministério do Trabalho, que resolveu estabelecer regulamento técnico
quanto ao uso de equipamentos de protecdo respiratoria, determina a observacao

do empregador quanto aos principios conforme o artigo 1°, transcrito a seguir.

Art. 1° O empregador devera adotar um conjunto de medidas com a
finalidade de adequar a utilizacdo dos equipamentos de protecdo
respiratéria — EPR, quando necessario para complementar as medidas de
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protecdo coletiva implementadas, ou enquanto as mesmas estiverem sendo
implantadas, com a finalidade de garantir uma completa protecdo ao
trabalhador contra os riscos existentes nos ambientes de trabalho.

§ 1° As medidas previstas neste artigo deverdo observar os seguintes
principios:

I. 0 estabelecimento de procedimentos escritos abordando, no minimo;

a. os critérios para a selecdo dos equipamentos;

b. 0 uso adequado dos mesmos levando em conta o tipo de atividade e as
caracteristicas individuais do trabalhador;

c. a orientacdo ao trabalhador para deixar a area de risco por motivos
relacionados ao equipamento;

II. a indicacdo do equipamento de acordo com 0s riscos aos quais o
trabalhador esta exposto;

lll. a instrucdo e o treinamento do usudrio sobre o uso e as limitag6es do
EPR;

IV. o uso individual dos equipamentos, salvo em situacdes especificas, de
acordo com a finalidade dos mesmos;

V. A guarda, a conservacao e a higienizacdo adequada;

VI. 0 monitoramento apropriado e periddico das areas de trabalho e dos
riscos ambientais a que estdo expostos os trabalhadores;

VIl. o fornecimento somente a pessoas fisicamente capacitadas a realizar
suas tarefas utilizando os equipamentos;

VIIl. o uso somente de respiradores aprovados e indicados para as
condi¢cdes em que os mesmos forem utilizados;

IX. a adogdo da protecao respiratéria individual apés a avaliagédo prévia dos
seguintes parametros:

a. caracteristicas fisicas do ambiente de trabalho;

b. necessidade de utilizacdo de outros EPIs;

c. demandas fisicas especificas das atividades de que o usuario esta
encarregado;

d. tempo de uso em relagao a jornada de trabalho;

e. caracteristicas especificas de trabalho tendo em vista possibilidade de
existéncia de atmosfera imediatamente perigosa a vida e a saude;

X. a realizacdo de exame periédico no candidato ao uso do EPR, quando
por recomendacdo médica, levando em conta, as disposi¢cdes do inciso
anterior, sem prejuizo dos exames previstos na NR-7.

Assim sendo, fica evidente que a organizacdo deve manter as 15 diretrizes
corporativas de SMS e os requisitos das normas NBR I1SO 14001/2004 e OHSAS
18001, em perfeita harmonia entre si, visando corresponder aos principios da
legislacdo vigente em todas as etapas de desenvolvimento do PPR.

No caso especifico do CENPES, O PPR é aplicado como um programa que
tem como objetivo a protecdo e preservacdo a saude dos trabalhadores expostos
aos riscos quimicos e biolégicos buscando sempre atender aos requisitos legais.
Para tanto, as etapas deste programa correspondem as diretrizes corporativas de
SMS e aos requisitos das normas do Sistema de Gestdo, em especial a Diretriz
Corporativa 2 — Conformidade Legal, na qual se incorpora as atividades da empresa
que devem estar em conformidade com a legislagdo vigente nas areas de
Seguranca, Meio Ambiente e Saude e requisitos aplicaveis. Haja vista que o

CENPES tendo compromisso com a identificacdo e atendimento a legislacao,
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considera requisitos aplicaveis aqueles estabelecidos por qualquer documento legal
nas esferas federal, estadual ou municipal, relacionados as atividades, processos e
produtos da organizacdo, condicionantes da licenca de operacdo, Normas
Regulamentadoras, acordo ou termo de compromisso estabelecido com autoridades
ou 6Orgdo ambiental, acordo coletivo de trabalho quando houver requisito de
Seguranca, Meio Ambiente e Seguranca, acordos com a comunidade externa,
normas técnicas prescritas em documentos legais ou outros requisitos de seguranca,

meio ambiente e saude aplicaveis.
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4  PROPOSTA DE PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA PAR A
LABORATORIOS DE PESQUISAS

Este capitulo consiste em propor diretrizes para a protecao respiratdria em
laboratérios de pesquisas, com a finalidade de assegurar a implantacdo e
desenvolvimento de um programa para selecdo e uso correto de Equipamentos de
Protecdo Respiratoria, apresentando medidas de controle necessarias a
preservacao da saude dos trabalhadores de um Centro de Pesquisas da industria de
petréleo e petroquimica. Neste caso, destina-se a readequar o PPR atualmente em
funcionamento no CENPES desde 2000, tornando-o0 mais dindmico e fazendo com
gue 0 mesmo perpasse a legislacéo vigente.

A proposta apresentada procura demonstrar uma estrutura de PPR para
laboratorios de pesquisas da industria de petréleo e petroquimica, de maneira
simples e eficaz a fim de facilitar a compreensao e a gestdo do programa aplicativo
durante todo processo de elaboracdo e implementacdo junto aos responsaveis e
trabalhadores.

Para um eficiente e eficaz desenvolvimento das etapas que compdem o PPR,
a estratégia e a metodologia de acdo devem estar calcadas nos requisitos
normativos do Ministério do Trabalho, da FUNDACENTRO e nas necessidades reais
do Centro de Pesquisas, balizadas por um amplo planejamento anual de todas as

atividades necessarias ao efetivo cumprimento do programa.

4.1 APLICABILIDADE DO PPR

Este programa tem sua aplicacao nas condicdes a seguir:

» Quando em alguma area, através de avaliacdo qualitativa ou quantitativa, for
detectada alguma possibilidade de contaminacao através de via respiratoria,;

» Onde as medidas de controle coletivas tais como enclausuramento,
confinamento da operacdo, ventilagdo local ou geral insufladora e/ou

exaustora, ou substituicdo de substancias toxicas por substancias menos
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téxicas ou néao tbéxicas, ndo forem possiveis ou viaveis de serem adotadas
para minimizar a exposicdo a aerodispersdides; ou ainda enquanto tais

medidas estiverem sendo implantadas ou sua aplicabilidade sendo avaliada.

No caso dos laboratérios de pesquisas em questdo, mesmo que se invista em
medidas administrativas ou de engenharia a fim de minimizar ou eliminar o risco
ambiente, ndo é garantido que se consiga evitar integralmente a exposi¢cdo do
trabalhador as substancias toxicas. Pois, muitos solventes organicos derivados de
petréleo podem entrar em contato com o trabalhador pela via respiratéria quando em
operacdes de limpeza de almoxarifados de produtos quimicos ou em possiveis
acidentes durante operacdes de limpeza e salvamento.

Cabe ainda ressaltar que trabalhadores desses laboratdrios estdo em
atividades habituais de manuseio, transporte manual e semimecanizado de
substancias quimicas entre bancadas e entre laboratorios, recebem de diversas
Unidades nacionais e internacionais da empresa toda ordem de amostras com
variados padrdes de rotulagens, inclusive identificagbes a méo, situacdo que pode
levar a inexatiddo das informacdes passadas pelo rotulo.

Portanto, a utilizacdo de equipamento de protecdo respiratéria deve ser
aplicada em laboratérios da industria de petrdleo e petroquimica em razdo das
medidas de protecdo coletivas e de carater administrativo ainda ndo serem

suficientes para garantir a perfeita protecéo a saude do trabalhador.

4.2 CARACTERIZACAO DAS RESPONSABILIDADES

O compromisso € a qualidade basica para obtencdo de um Programa de
Protecdo Respiratoria eficaz. Para que o programa funcione de acordo com o
planejado e alcance resultados de exceléncia, 0 compromisso deve existir do cargo
mais elevado ao mais baixo na empresa.

Com esta qualidade todos os esforgos voltados para o bom desempenho do
programa, terdo grande probabilidade de que se concretizarem com sucesso e

também de contribuir para a adesao dos trabalhadores as iniciativas do programa. E
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nao havendo compromisso de todos os envolvidos, o processo de implantacdo e

implementacgdo do programa certamente estard fadado ao descrédito de todos.

421

Da empresa

Garantir recursos a Geréncia de SMS para o desenvolvimento do Programa
supracitado;

Aprovar medidas de controle que venham a ser necessarias, respeitando a
ordem hierarquica de: 1° - protecdo coletiva, 2° - administrativas, 3° -
organizacionais e 4° - individuais;

Fornecer de forma gratuita, respirador apropriado quando necessario;

Indicar a forma da selecédo dos respiradores;

Indicacdo da natureza da operagéo ou do processo perigoso;

Indicar caracteristicas fisico-quimicas dos riscos existentes (contaminantes);
Dimensdes das areas de risco (distancia até local com ar respiravel);
Indicagdo estimativa do tempo médio de uso diario do respirador;

Indicacao da frequéncia e duracéo da atividade;

Indicacdo das atividades desenvolvidas por cada usuario;

Indicacéo das caracteristicas e limita¢cdes dos respiradores;

Fator de protec&o do respirador;

Indicacdo sobre as atividades onde ha exposicdo aos contaminantes ou
sujeitas a inalacdes de atmosferas com deficiéncia de oxigénio;

Indicag&o dos cargos envolvidos;

Indicacdo da necessidade de uso de outros EPIs em conjunto com
respiradores;

Gerar condicOes para a guarda dos respiradores de forma adequada,;

Permitir ao trabalhador, deixar a é&rea de risco por qualquer motivo
relacionado ao mau desempenho de seu respirador ou ao sentir qualquer mal

estar;
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Permitir que a trabalhadora ao tomar ciéncia de gravidez, afaste-se do posto
de trabalho por qualquer motivo relacionado que possa comprometer sua
gestacao;

Indicar o ponto focal do programa;

A elaboragéo e revisao anual dos procedimentos referentes ao PPR;
Realizacdo do acompanhamento do PPR;

Atualizacdo dos registros (administrativos, ambientais e Certificados de
Aprovacédo do M.T.E.);

Analise do desenvolvimento do PPR;

N&o atribuir tarefas que requeiram o uso de respirador antes de verificar se a
pessoa tem condicdes fisicas de realiza-la usando o equipamento;

Investigar a causa do mau funcionamento do respirador e tomar as devidas

providéncias para sua imediata solucéao.

Da Geréncia de SMS / Coordenacao de Seguran c¢a do Trabalho

Realizar treinamento sobre uso e conservacao dos respiradores, bem como
informar sobre os riscos envolvidos na operacao;

Fornecer o respirador conveniente e apropriado para o fim desejado, desde
que apresentem certificados de aprovacao emitidos pela FUNDACENTRO;
Responsabilizar-se pela implementacao do programa,

Verificar, quando for o caso, o porqué do mau funcionamento do respirador e
tomar providéncias para 0 seu reparo e/ou substituicdo. No caso de
constatacdo de defeito por fabricacdo, devera ser comunicado,
simultaneamente, o fabricante e a Secretaria de Seguranca e Saude no
Trabalho (SSST) através de documento registrado com copia ao remetente;
Acompanhar as avaliacbes quantitativas ou qualitativas sobre as
concentracfes de contaminantes no ambiente de trabalho através do PPRA,
para acompanhamento da efetiva eficiéncia dos respiradores;

Adquirir e manter em estoque quantidades suficientes de respiradores para

atender as necessidades;
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Controlar, registrar e realizar os testes de vedacao dos respiradores;

Avaliar, aprovar ou reprovar o uso de respirador pelo funcionario.

Dos usuéarios de respiradores

Colaborar e participar no desenvolvimento do PPR;

Usar respirador quando necessario e de acordo com as instrucoes e
treinamentos recebidos;

Guardar o respirador de forma adequada de modo a preserva-lo de danos ou
deformidade;

Deixar a area de risco por qualquer motivo relacionado ao mau desempenho
de seu respirador;

Imediatamente ao tomar ciéncia de que esta gravida, a trabalhadora gestante
deve afastar-se da area de risco e informar ao seu superior imediato para que
seja avaliado se as condi¢cdes sdo seguras para sua permanéncia no local de
trabalho;

Comunicar ao Gestor do PPR qualquer alteracéo de seu estado de saude que
esteja ou possa comprometer sua seguranca e/ou uso do respirador;
Comunicar ao Gestor do PPR qualquer alteracdo, deformidade ou dano em
seu respirador que possa comprometer o desempenho do respirador;
Preferencialmente manter as partes do rosto, que ficam na area de vedacéo
da mascara, isentas de pélos faciais (barba, bigode, costeletas ou cabelos);
Trabalhadores que optarem por manterem pélos faciais que impecam a
vedagcdo da mascara, devem fazer uso de respiradores motorizados, sob
pena de em caso de recusa serem enquadrados nos termos da CLT.

Da Geréncia de SMS / Coordenacao de Saude

Colaborar e participar no desenvolvimento do PPR;
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Usar respirador quando necessario e de acordo com as instrucoes e
treinamentos recebidos;

Determinar de forma adequada se o trabalhador possui condic6es médicas de
usar um respirador;

Receber do Gestor do PPR, relatorio de Caracterizacdo da Exposicédo e dos
respiradores aplicados;

Determinar o contetdo e a periodicidade das avaliagbes médicas que ndo
devem ultrapassar 0 prazo maximo de um ano, previsto no Manual de
Programa de Protecdo Respiratoria da FUNDACENTRO;

Definir as condi¢des fisicas e de saude necessarias ao uso de respiradores;
Avaliar periodicamente as condicdes de saude do usuario de respiradores;
Assim que tomar ciéncia da gravidez, deve determinar o afastamento imediato
da trabalhadora do posto de trabalho por qualquer motivo relacionado que
possa comprometer sua gestagao;

Ao final da avaliacdo médica o trabalhador deve ser considerado apto ou
inapto ao uso do respirador;

No caso de inaptiddo por inadaptabilidade facial ao respirador, devera ser
imediatamente informado ao Gestor do PPR para providéncias e testes de

novos modelos e fabricantes.

Da Geréncia de SMS / Coordenacao de Meio Am biente

Colaborar e participar no desenvolvimento do PPR;

Usar respirador quando necessario e de acordo com as instrucdes e
treinamentos recebidos;

Realizar a coleta e descarte de filtros dos respiradores contaminados
respeitando a forma de descarte relacionada ao produto a que este foi
exposto, atendendo a legislacdo ambiental vigente;

Realizar a coleta e descarte dos respiradores respeitando a forma de descarte

relacionada ao material de sua composicao.
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Dos Gerentes e Lideres

Colaborar e participar no desenvolvimento do PPR;

Usar respirador quando necessario e de acordo com as instrucoes e
treinamentos recebidos;

Auxiliar na implementacédo do PPR e exigir o uso dos respiradores nos locais
e/ou operacbes com alguma possibilidade de contaminacdo através de via
respiratoria;

Instruir os funcionarios a deixar a area de risco por qualquer motivo
relacionado ao mau desempenho de seu respirador durante a exposicdo a
contaminantes;

Assim que tomarem ciéncia da presenca de trabalhadora gravida em posto de
trabalho que possa comprometer sua gestacédo, devem afastar imediatamente
a gestante e informar ao Gestor do programa e a Coordenacédo de Saude;

Cumprir, fazer cumprir e colaborar com o estabelecido no programa.

Da Geréncia de SMS / Gestor do PPR

Ser profissional qualificado em protecéo respiratoria, conhecer e estar sempre
atualizado no que se refere as publicacbes e aos regulamentos legais
vigentes relativos ao tema,;

Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para medigoes,
estimativas ou informagcbes atualizadas sobre a concentracdo do
contaminante na area de trabalho, antes de ser feita a sele¢éo do respirador,
e periodicamente durante o uso de respiradores, com a finalidade de garantir
que o respirador apropriado esta sendo usado;

Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para selecdo do tipo ou
classe de respirador apropriado que proporcione protecdo adequada para

cada contaminante presente ou em potencial;
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Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para trocas de pecas e
filtros dos respiradores e manter controle dos mesmos;

Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para recebimento de
pecas e filtros de respiradores a serem descartados, bem como manter
controle sobre 0 processo;

Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para entrega dos
respiradores;

Realizacdo e preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para
auditorias bimestrais quanto ao correto uso e guarda de respiradores;
Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para manutencdo de
registros e procedimentos escritos de tal maneira, que o programa fique
documentado e permita uma avaliacdo da sua eficacia;

Preparacdo dos procedimentos operacionais escritos para avaliacdo da
eficicia do programa, através de uma auditoria;

Avaliar através de auditoria anual a eficacia do programa objetivando verificar
se 0s procedimentos contidos no programa atendem o0s requisitos dos
regulamentos legais vigentes aplicaveis e os padrdes aceitaveis da industria;
Avaliar a eficacia do programa com o objetivo de verificar se o programa
executado reflete os procedimentos operacionais escritos;

Programar auditoria externa a cada 18 meses realizada por uma pessoa
conhecedora do assunto, néo ligada ao programa nem ao seu administrador,
que devera abranger no minimo as seguintes areas: administracao do
programa; treinamento; avaliacdo meédica; ensaios de vedacao; selecédo e
distribuicdo do respirador; monitoramento do uso; limpeza, manutengéo e
inspecdo; fontes de ar respiravel; guarda dos respiradores; procedimentos
para emergéncias; problemas especiais;

Verificar junto a coordenagdo médica se as avaliagbes meédicas, quando
realizadas, incluem ensaios biolégicos conduzidos periodicamente para
verificar se o usuario do respirador esta sendo protegido adequadamente;
Verificar se 0s requisitos do programa de avaliacdo médica foram
determinados por um médico de saude ocupacional,
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» Verificar através das auditorias se a trabalhadora em estado de gestacao
informada pelos Gerentes e lideres, esta afastada do posto de trabalho que
por qualquer motivo possa comprometer sua gestagao;

» Zelar para que as falhas ou deficiéncias detectadas durante a auditoria sejam
corrigidas;

* Documentar as situacfes encontradas durante a auditoria, inclusive os planos
para correcdo das falhas observadas, bem como os prazos para sua
correcao;

* Manter registro das atividades onde ha exposicdo aos contaminantes ou
sujeitas as inalacbes de atmosferas com deficiéncia de oxigénio; dos cargos
envolvidos; das atividades onde ha necessidade de uso de outros EPIs em
conjunto com respiradores de forma habitual e permanente; das
caracteristicas e limitac6es dos respiradores;

» Controlar registros dos testes de acuidade de paladar e de vedacao dos
respiradores, bem como o0 quantitativo de trabalhadores usuérios de
respiradores de uso rotineiro e de emergéncias;

* Avaliar e apoiar os programas de treinamentos e iniciativas voltados para a
protecdo respiratoria no Centro de Pesquisas;

* Receber da Coordenacdo de saude comunicados de quaisquer alteracdes
que possam comprometer a seguranca do trabalhador quanto ao uso do
respirador, bem como trabalhar em conjunto para solucionar o problema;

* Receber comunicados de qualquer alteracdo, deformidade ou dano em seu
respirador que possa comprometer o desempenho do respirador;

» Enviar a Coordenacédo de Saude, relatério de Caracterizacdo da Exposigcédo e

dos respiradores aplicados.

4.3 ADMINISTRACAO DO PROGRAMA

A Geréncia de SMS deve atribuir a responsabilidade e a autoridade pelo
Programa de Protecdo Respiratoria a um Gestor qualificado com conhecimentos em

protecdo respiratéria. Cabendo a este elaborar, implantar, implementar e



110

acompanhar o desenvolvimento do programa, tomando por base a legislacéo
referente ao assunto e as diretrizes e planos estratégicos da empresa em relacéo a
area de Higiene Ocupacional.

O administrador do programa também deve elaborar um documento basico,
referendado pela geréncia de SMS, que contemple a politica da empresa na area de
protecao respiratoria.

4.4 PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS ESCRITOS

O administrador do programa deve preparar procedimentos operacionais que
envolvam as diretrizes para o uso correto dos respiradores em situacdes de rotina e
de emergéncia. Estes procedimentos devem ser redigidos em meio eletrénico
disponivel aos usuarios e estarem inseridos no Sistema Integrado de Padronizacéo
Eletronica (SINPE) que tenha como objetivo controlar a elaboracdo dos documentos
de padronizacdo, propiciando maior rapidez, eficiéncia, eficacia e seguranca nas
normas de trabalho.

A padronizagcdo adquirida com o SINPE, juntamente com uma adequada
manipulacédo das informacdes, se traduz em uma ferramenta fundamental no auxilio
a geréncia de SMS e ao Gestor do programa na tomada de decisbes e na definicdo
de estratégias garantindo qualidade nas informagfes fornecidas aos clientes, bem
como permitindo que o administrador acompanhe o processo mantendo revisdes e
atualizacdes periddicas dos procedimentos sempre que se fizerem necessarias para

a melhoria da gestdo do programa.

4.4.1 Procedimentos operacionais escritos para o us 0 de respiradores em

situacdes de rotina

De acordo com Torloni, Vieira (2003, p.303), “entende-se por uso rotineiro a
entrada e realizacdo de trabalho continuo ou ndo em uma atmosfera IPVS ou Nao

IPVS e a respectiva saida do ambiente contaminado.” Portanto, os empregados de
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um Centro de Pesquisas da industria do setor de petrdleo e petroquimica que

desenvolvem suas atividades em laboratérios, enquadram-se neste grupo de

trabalhadores para uso rotineiro de respiradores por manusearem, de forma

continua ou néo, diversas amostras de produtos quimicos.

Neste caso especifico, 0s procedimentos operacionais devem ser escritos em

padrdes individuais abrangendo o programa completo de uso de respiradores para

protecao respiratéria conforme cada atividade descrita abaixo.

Os EPRs selecionados para uso rotineiro de acordo com as atividades devem
estar contemplados no padrdo de gerenciamento de equipamentos de
protecao individual;

O treinamento em protecdo respiratdéria aos USUArios, seus supervisores
imediatos e as pessoas envolvidas na distribuicdo de respiradores, deve ser
programado em plano anual de cursos de SMS;

A distribuicio de EPRs deve seguir de acordo com o padrdo de
gerenciamento de equipamentos de protecéo individual;

A manutencao, inspecéo, limpeza, higienizacdo e guarda dos EPRs, devem
seguir orientacbes obtidas nos treinamentos relacionados a protecao
respiratoria;

O monitoramento dos riscos deve ocorrer em consonancia com o
estabelecido no padrdo de Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais —
PPRA,

O monitoramento do uso de EPRs deve ser acompanhado sistematicamente
pelo supervisor imediato do usuario e através de auditorias internas
realizadas pelo administrador do programa e pela equipe da geréncia de
SMS;

Os ensaios de vedacdo devem ser realizados por todos 0s usuarios e
supervisores imediatos das geréncias responsaveis pelos laboratorios

utilizados como objeto de estudo.
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4.5 CRITERIOS DE AVALIACAO DA EFICIENCIA DOS RESPIRADORES EM USO

Atualmente os Centros de Pesquisas das industrias de petroleo e
petroquimica adotam como conjunto de medidas de protecdo respiratoria em
laboratérios, além das medidas coletivas, de carater administrativo e de organizacao
do trabalho, o respirador valvulado PFF-2 contra certos particulados e certos
vapores incobmodos, e respiradores faciais e semifaciais com filtros e cartuchos que
proporcionam protec&o contra Vapores Organicos, Gases Acidos e Particulas, entre
outros contaminantes. S&o respiradores préaticos e de prote¢cdo multifuncional contra
0s produtos quimicos utilizados nas atividades dos laboratorios de pesquisas.

Conforme descrito anteriormente, no banco de dados do PPRA / 2004 e nas
abordagens de campo aos laboratérios foram detectadas as presencas de produtos
guimicos com possibilidade presumida qualitativamente de expor trabalhadores a
aerodispersoides. Embora, pelos resultados do presente trabalho se conclua que
nao ha exposicdo acima dos niveis de acdo para a maioria dos grupos avaliados,
deve-se observar que se trata de uma estimativa, pois limites de tolerancia
estudados e especificos (considerando-se caracteristicas de bidtipo e climaticas)
para a populacdo brasileira ndo existem. Esses niveis de acdo podem ser
ultrapassados a qualquer tempo em situacdes imprevisiveis e nado programadas
como é o caso dos acidentes.

A avaliacdo do respirador deve ser baseada nos seguintes critérios:

a) Tipo de operacdes ou processos perigosos, pois o nivel do esfor¢o
praticado pelo trabalhador e as condicbes ambientais podem limitar a vida
atil do respirador;

b) Natureza do risco respiratério:

* Inclui as propriedades fisicas e efeitos fisicos sobre o trabalhador;
» A deficiéncia de oxigénio;
* O limite de exposi¢ao do contaminante;
* A concentracdo do contaminante.
c) Tempo pelo qual o respirador deve ser utilizado e natureza da aplicacao

(uso rotineiro e néao rotineiro);
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d) Localizacdo do trabalhador dentro da area de risco, a frequéncia de
exposicdo pode ser continua ou periodica, e o nivel de atividade (leve,
meédia ou pesada);

e) Caracteristicas fisicas, as capacidades funcionais e limitacbes de
desempenho de diferentes respiradores;

f) O Fator de Protecdo Atribuido para os diversos tipos de respiradores

conforme indicado na tabela 10.

Tabela 10 — Fatores de protecéo atribuidos para EPR (a)

Tipos de coberturas das vias respiratorias
Tipo Com vedacao facial Sem vedacéo facial
de Peca Peca Capuz e Outros
respirador semifacial ® | facial capacete
inteira
A — Purificador de ar
* nédo motorizado 10 100 - -
* motorizado 50 1000 1000 25

B — De aducéo de ar
Bl — Linha de ar

comprimido
* de demanda sem 10 100 - -
pressao positiva
e de demanda com 50 1000 - -
pressdo positiva 50 1000 1000 25

e de fluxo continuo
B2 — mascara autbnoma
(circuito aberto ou
fechado) 10 00 -
e de demandasem T T
pressao positiva
* de demanda com
pressao positiva

© (e)

Fonte: Manual de programa de protecgéo respiratéria — FUNDACENTRO (2002)

Observac@es sobre a Tabela 10:

a) O Fator de Protecao Atribuido ndo é aplicavel para respiradores de fuga.
b) Inclui a peca quarto facial, a peca semifacial filtrante e as pecas
semifaciais de elastbmeros.

¢) A mascara autbnoma de demanda néo deve ser usada para situacdes de
emergéncia, como de incéndios.

d) Os Fatores de Protecdo apresentados sé@o de respiradores com filtros P3
ou sorbentes (cartuchos quimicos pequenos ou grandes). Com filtros classe
P2, deve-se usar Fator de Protecao Atribuido 100, devido as limitagbes do
filtro.
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e) Embora os respiradores de pressdo positiva sejam considerados os que
proporcionam maior nivel de protecdo, alguns estudos que simulam as
condi¢cdes de trabalho concluiram que nem todos os usuarios alcancaram o
Fator de Protecdo 10.000. Com base nesses dados, embora limitados, ndo
se pode adotar um Fator de Protecdo Atribuido definitivo para esse tipo de
respirador. Para planejamento de situacdes de emergéncia, nas quais as
concentracdes dos contaminantes possam ser estimadas, deve-se usar um
Fator de Protecao Atribuido ndo maior que 10.000.

f) Ver definicdo no Glossario.

Nota: Para combinacéo de respiradores como, por exemplo, respirador de
linha de ar comprimido equipado com um filtro purificador de ar na peca
facial, o Fator de Protecéo a ser utilizado é o do respirador que esta em uso.

A revisdo da eficiéncia dos respiradores exige o conhecimento de cada
processo para determinar 0s riscos que possam estar presentes e, assim, avaliar se
o0 tipo ou a classe de respirador proporciona protecdo adequada. Este processo de

avaliacao deve ser dividido em duas etapas principais.

» Etapas para identificacédo do risco

A natureza do risco respiratorio deve ser determinada através dos seguintes

passos:

« Determinar quais contaminantes podem estar presentes no ambiente de
trabalho;

» Verificar se existe informagdes sobre limite de exposi¢édo, ou estimativa de
toxidez dos contaminantes. Verificar se € conhecido a concentragdo IPVS
para o contaminante;

» Verificar se h4 alguma norma ou legislacdo especifica para o contaminante;

» Se existir 0 risco potencial de deficiéncia de oxigénio, devera ser medida a
concentracdo de oxigénio no ambiente;

* Medir ou estimar a concentracdo do contaminante no ambiente;

» Determinar o estado fisico do contaminante. Se for um aerossol, deve ser
determinado o tamanho das particulas. E também deve determinar se a
pressdo de vapor do aerossol € significativa na maxima temperatura prevista
no ambiente de trabalho;

» Verificar se o contaminante presente pode ser absorvido pela pele, se produz
sensibilizacdo da pele, se pode ser irritante ou corrosivo para os olhos ou

pele;
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Se 0 contaminante € vapor ou gas, deve ser verificado se € conhecido o limiar

de odor, de paladar ou de irritacéo da pele.

» Etapas para a avaliagao do respirador quanto aoris  co

Baseado nas informacfes sobre a identificacdo do risco, o respirador

apropriado para a situacado encontrada, deve seguir 0S seguintes passos para a

avaliacao do respirador quanto ao risco:

Avaliar se o respirador atual € compativel com o contaminante presente no
ambiente;

Se houver norma ou legislacédo especifica para a sele¢do de respirador para
um contaminante especifico, a mesma deve ser seguida;

Se em presenca de contaminante ndo for possivel determinar qual sua
concentracdo no ambiente de trabalho, a atmosfera deve ser considerada
IPVS;

Se em presenca de contaminante ndo for possivel determinar sua toxidade, a
atmosfera deve ser considerada IPVS;

Se o contaminante for um asfixiante o processo no laboratério deve ser
modificado para enclausuramento;

Manter vigilancia constante e atualizada sobre os niveis de acdo para a
aplicacao eficiente do respirador;

Na existéncia de duas ou mais substancias devem ser considerados o0s
efeitos sinérgicos ou combinados em vez de considerar cada substancia
individualmente;

O Fator de Protecdo Atribuido do respirador avaliado deve ser maior que o
Fator de Protecdo Requerido;

Avaliar se o respirador aplicado em caso de um aerossol mecanicamente
gerado (por exemplo, poeiras e névoas) € um filtro classe P1;

Avaliar se o respirador aplicado em caso de um contaminante de tamanho
desconhecido ou altamente toxico € um filtro classe P3;

Avaliar se o respirador aplicado em caso de um aerossol termicamente

gerado (por exemplo, fumos metélicos) € um filtro classe P2;
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* Avaliar se em caso de contaminante do tipo gas ou vapor de dificil percepcao

foi recomendado a mudanca de processo.

A avaliagdo de respiradores a primeira vista parece ser um procedimento
simples. Mas, na verdade envolve uma série de fatores que precisam ser levados
em consideracdo como os itens descritos anteriormente nas duas etapas principais.
Pois, impactam diretamente na organizacao do programa podendo comprometer seu
desenvolvimento e resultados.

Quando ha experiéncia, conhecimento e controle das condigbes do ambiente
e da exposicao nas atividades habituais, a avaliacdo dos respiradores pode ser mais
rapida e objetiva. No caso dos laboratorios em estudo, em que € eliminada a
necessidade de uso de mascara autbnoma ou de equipamento de aducgdo de ar
guando em condicdo normal de trabalho, para ser selecionado basta que o tipo de
filtro seja adequado ao risco ambiente e que a mascara proporcione uma boa
vedacédo e cobertura adequada a face total ou parcial do usuario.

O gestor do programa deve se responsabilizar pelo critério de avaliacdo e
selecdo periddicas dos respiradores adequados utilizando corretamente a tabela 10
(Fatores de Protecdo Atribuidos para EPRsS) para dimensionar o melhor tipo de
cobertura facial ao usuario sem que as limitagdes interfiram negativamente no uso a
que se destina. Deve buscar ferramentas como softwares, guias de selecdo de
respiradores e de avaliacdo de sua vida Gtil nas condi¢gbes de trabalho, baseados na
NR-6, NR-15, NR-17, ACGIH, OSHA e AIHA. Estas séo ferramentas que facilitam na
escolha do filtro que atenda ao contaminante de risco e do respirador adequado ao
homem. E finalmente, ap0s estar avaliado e definido como eficiente o EPR a ser
utilizado, deve ser estudado o tamanho de cobertura facial adequado ao rosto de
cada usuario através de teste de conforto, seguido do Ensaio de Vedacédo conforme
determina a Instrucdo Normativa n° 1, do Ministério do Trabalho, ou seja, a aplicagéo

dos requisitos do Manual de Protecao Respiratéria da FUNDACENTRO.
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4.5.1 Verificagdo de certificado de aprovagao do Ministério do Trabalho e

aprovacgOes em institutos internacionais

O respirador quando selecionado para utlizagdo deve ser observado o
registro de Certificado de Aprovacdo emitido pela Secretaria de Seguranca e Saude
do Trabalho, do Ministério do Trabalho, com prazo de validade atualizado. E em
caso de se constatar qualquer anormalidade no respirador e/ou nas instru¢cées sob
0os cuidados do fabricante, o responsavel pela selecdo do EPR deve comunicar
imediatamente ao administrador do programa.

Também deve ser observada a sua aprovacdo em institutos internacionais
fidedignos como o caso da NIOSH, OSHA, CSA Z 94.4-93, ANSI, entre outros,
quanto a eficiéncia do respirador contra certos contaminantes suspensos no ar,
analisando-os, ndo s6 como um equipamento Unico, mas sim como um conjunto de

dispositivos faciais.

4.5.2 Casos de atmosferas em situagdes IPVS

Um ambiente onde a pressao parcial de oxigénio esta entre 95 e 122 mmHg
deve ser considerado uma atmosfera com deficiéncia de oxigénio, mas nao IPVS.
Esse ambiente pode afetar de modo adverso, empregados com pequena tolerancia
a niveis reduzidos de oxigénio ou empregados ndo aclimatados desempenhando
tarefas que requeiram grande acuidade mental ou tarefas muito pesadas. Nestas
condi¢cbes deve-se usar respiradores de aducédo de ar com a finalidade de atenuar
esses efeitos.

O respirador que deve ser usado em atmosferas IPVS provocadas pela
presenca de contaminantes toxicos ou pela reducdo da concentracdo de oxigénio, €
a mascara autbnoma de demanda com presséo positiva, com peca facial inteira, ou
um respirador de linha de ar comprimido de demanda com pressao positiva, com

peca facial inteira, combinado com cilindro auxiliar para escape.
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4.5.3 Fatores pessoais que afetam a selecdo dosr espiradores

a) Pélos faciais

Um respirador com cobertura das vias respiratérias de qualquer tipo, seja de
pressdo positiva ou negativa, ndo deve ser usado por pessoas cujos pélos faciais
(barba, bigode, costeletas ou cabelos longos) possam interferir no funcionamento
das vélvulas, ou prejudicar a vedacgéo na area de contato com o rosto.

A exigibilidade da restricdo ao uso de barba, dentro do conceito de controle
de emergéncia, ndo é necessario que seja aplicada a todos os integrantes das
Brigadas de Incéndio e equipes de emergéncia do horario administrativo. Desde
qgue, no minimo, sempre esteja disponivel 2 (dois) brigadistas sem pélos faciais e
devidamente treinados para atendimento em caso de emergéncia nos horéarios de

turno e administrativo.

b) Viséo

Quando o usuério necessitar usar lentes corretivas, 6culos de seguranca,
protetor facial, mascara de soldador ou outros tipos de protecéo ocular ou facial, eles
nao devem prejudicar a vedacado do respirador na area de contato com o rosto. E
quando o usuéario fizer uso de lentes corretivas, e a peca facial indicada for do tipo
visor panoramico que exija selagem perfeita, a correcdo visual devera ser feita por
oculos do tipo “pince-nez”. Para tal, todos os eventuais usuarios devem encaminhar

solicitacao especifica ao gestor do programa.

c) Necessidade de comunicacao

Deve-se levar em conta a necessidade de comunicacdo e o nivel de ruido
ambiente durante o uso da mascara, pois o ato de falar em voz alta pode provocar
deslocamento de algumas pecas faciais. O ensaio de vedacgédo deve definir a

conveniéncia do uso do respirador indicado.
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d) Limitacdes dos respiradores mecanicos e motorizados

No uso de respiradores equipados com filtros mecéanicos (para produtos
quimicos por exemplo), em atmosferas com possivel deficiéncia de oxigénio, lembrar
que o filtro apenas filtra 0 ambiente retendo impurezas. O filtro ndo supre oxigénio.

O Centro de Pesquisas estudado somente admite trabalhos em ambientes
com atmosferas com teor minimo de oxigénio de 19,5%, situacdo em que € possivel
desenvolver a maior parte dos trabalhos. Este valor, de acordo com o NIOSH, ja
inclui um fator de seguranca. Este cuidado € necessario, pois atmosferas com
deficiéncia de oxigénio nao apresentam nenhum tipo de alerta de perigo nelas

existente.

4.6 SITUACOES DO BERCO AO TUMULO DOS EPRs

O Programa de Protecdo Respiratoria proposto deve incluir os seguintes

itens:
* Entrega
* Limpeza e higienizacéo
* Inspecdao de defeitos
* Manutencéo e reparos
* Guarda
» Descarte

o Entrega

Deve ser efetuada gratuitamente aos empregados EPRs adequados aos
agentes, em perfeito estado de conservacdo e de funcionamento procurando

atender as peculiaridades de cada atividade profissional.
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0 Limpeza e higienizacao

Os respiradores de uso em laboratérios de um Centro de Pesquisas sdo do
tipo pessoal, portanto sua conservacdo que é de responsabilidade do empregado,
depende da limpeza apd6s cada uso, que sera feita pelo mesmo em conformidade
com as instrucdes do fabricante, que lhes devem ser passadas durante o0s
treinamentos para que obtenham o melhor desempenho e vida util dos respiradores.

As higienizacOes dos respiradores devem ficar por conta do empregador.

* Antes de iniciar a higienizacdo deve ser providenciada a remocao dos
cartuchos e/ou filtros;

» Preparo de solucao de agua e detergente neutro com desinfetante;

 Passar flanela com solugdo de agua e detergente neutro com
desinfetante para limpeza na parte intera e externa da peca facial;

e passar flanela umida com agua limpa;

» passar flanela seca;

» descarte da solugdo de agua e detergente neutro com desinfetante na
pia através do esgoto oleoso.

Obs.: Como forma de manter a integridade dos cartuchos e/ou filtros, os mesmos

nao devem passar por este processo de limpeza.

o Guarda

Os respiradores devem ser guardados de modo que estejam protegidos
contra agentes fisicos e quimicos tais como: vibragdo, choque, luz solar, calor, frio
extremo, umidade excessiva ou agentes quimicos agressivos. Devem ser guardados
de modo que as partes de borracha ou outro elastbmero ndo se deformem. N&o
devem ser colocados em gavetas, caixa de ferramentas, a menos que estejam
protegidos contra contaminagéo, distorcdo ou outros danos. Sugere-se que 0
respirador deve ser guardado em caixa acrilica em formato de escaninho
independente, totalmente vedada formando um involucro, devidamente identificado

com o0 nome do usuario e sem chave.
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Devem ser observados 0s seguintes pontos na guarda e protegéo:

* Os respiradores devem ser mantidos limpos e secos, longe de dleo, da
exposicdo ao sol e da atmosfera contaminada a fim de evitar sua
deterioracgéao;

e Quando o uso é pouco frequente, convém fechar o respirador num invélucro
para protegé-lo de poeiras e atmosferas corrosivas;

e Os respiradores de uso rotineiro devem ser guardados de modo que néo
figuem deformados e devem estar separados das roupas de trabalho;

» A fim de evitar que sejam mexidos, os filtros devem ser guardados em caixas
fechadas, com etiqueta contendo data da ultima inspecéo;

» O prazo de validade dos filtros quimicos ndo deve ser ultrapassado.

4.7 REGISTROS DE INSPECAO E MANUTENCAO DE EPRs

Para os respiradores pessoais devem ser feitos os registros das datas, bem
como todas as constatacdes feitas durante as inspecdes nos EPRs, também devem
ser anotadas as datas de uso iniciais dos filtros e/ou cartuchos e a pertinéncia entre
0 mesmo e os aerodispersoéides a que se destinam.

Os registros nos casos dos respiradores descartaveis (pecas faciais filtrantes)
ou que utilizem filtros substituidos regularmente, e quando o respirador for
distribuido individualmente, um para cada empregado, destina-se ao controle de seu
descarte racional, em seu registro deve conter sua identificacdo, conter nome,
iniciais ou outras marcas e o0 agente a que foi exposto.

Se um filtro ou qualquer elemento de reposicdo do respirador apresentar
defeito ou anomalia, ele deve estar marcado com a identificacdo e C.A. da peca
facial ou semifacial a qual pertence e a data em que foi identificado o desvio,
devendo tomar como base para registro as informacgbes contidas na planilha de
inspecdo e manutencdo. Apos o registro interno e confirmagdo de que se trata de
um defeito de fabricagdo, o desvio deve ser informado simultaneamente ao

Ministério do Trabalho e Emprego e ao fabricante do respirador.
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4.8 AVALIACAO MEDICA DE EMPREGADOS

As informacdes sobre as caracteristicas fisicas e ambientais dos locais de
trabalho, demandas fisicas do tipo das atividades dos usuéarios e tempo de
realizacdo destas atividades fazendo uso de respiradores em relagdo a jornada de
trabalho, devem ser encaminhadas pela Coordenacéao de Seguranca a Coordenacao
de Saude a fim de que este comece a estudar a melhor forma para a realizacéo da
avaliacdo médica aos usuarios de respiradores. Haja vista que nenhuma atividade
funcional que exija o uso de respirador pode ser atribuida a alguém antes de avaliar
se 0 empregado tem condi¢des fisicas de realiza-la usando o equipamento.

A Norma Regulamentadora n° 7, do Ministério do Trabalho, regulamenta a
atencdo meédica que deve ser prestada aos funcionarios de empresas que estao
expostos a agentes nocivos as vias respiratorias. A espirometria (prova de funcéo
pulmonar) foi incluida como exame periodico para diagnostico de disfuncbes
ventilatorias restritivas ou obstrutivas ao uso de respiradores que possam afetar a
saude do empregado. E por ser um teste que auxilia na prevencdo e permite o
diagnostico e quantificagdo dos disturbios ventilatérios, cabe somente a
Coordenacéo de Saude selecionar o grupo de trabalhadores candidatos a utilizacdo
de respiradores que deverdo passar por uma avaliacdo especializada, definir a
periodicidade dos exames e ter a guarda de seus resultados. A avaliacdo médica
deve ser realizada antes do ensaio de vedacédo, levando em conta os dados do
prontuario médico do usuario, entrevista com o funcionario para pesquisar sintomas
e exame clinico, quando necessario.

Deve constar no formulario do ensaio de vedacao o registro com a aprovacgao
ou reprovacgéo da vedacao do respirador proposto em relacdo ao trabalhador. Esse
formulario quando indicar falha na vedacdo deve ser encaminhado, prioritario e
imediatamente, ao Gestor do PPR. O qual deve informar, apds verificar possiveis

falhas nos equipamentos utilizados no ensaio, a Coordenacao de Saude.
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4.9 CONTROLE DE PESO DO TRABALHADOR

Por ser fator de grande influéncia na vedacao dos respiradores as alteracdes
de peso superiores e inferiores a 10% do peso corporal, sugere-se que um PPR de
um Centro de Pesquisas deva dispor de uma politica bem definida, devidamente
expressa e relacionada a alimentacdo e nutricdo. Considerando que o Centro de
Pesquisa objeto do estudo possui atualmente trabalhadores com o peso meédio
aritmético de 69,5 Kg e com uma média de variacdo de massa corporal de 3 Kg por
semestre, deve-se estabelecer a afericdo de peso corporal duas vezes ao ano. Este
acompanhamento deve ser feito pela nutricionista do estabelecimento e/ou atraves
de sua Coordenacédo de Saude. E quando ocorrer alteracdes superiores a 10% do
peso corporal, prioritaria e imediatamente, deve-se informar a Coordenacdo de
Saude, e este, apdés o recebimento do relatério da nutricionista ou de seus

profissionais de saude, ao Gestor do PPR.

4.10 DIRETRIZES E NORMAS INTERNAS DE ETICA NA ABORDAGEM DOS
TRABALHADORES

O desenvolvimento do PPR é a classe de atividades cujo objetivo é
desenvolver e contribuir para o conhecimento generalizavel. O conhecimento
generalizavel consiste em teorias, relagcdes, principios e/ou no acumulo de
informacbes sobre as quais esta baseado, que possam ser corroborados por
métodos cientificos aceitos de observagéo e inferéncia.

A pesquisa envolvendo seres humanos abrange de forma individual e/ou
coletivamente, trabalhadores, de forma direta ou indireta, em sua totalidade ou
partes de um grupo, incluindo o manejo de informacfes ou materiais.

O gestor responsavel pelo PPR é a pessoa que coordena o desenvolvimento
do estudo com a finalidade de garantir a integridade e bem-estar dos sujeitos da
pesquisa.

Ele garante que o estudo seja feito com o0 consentimento livre e esclarecido e

anuéncia do trabalhador, livre de vicios (simulagéo, fraude ou erro), dependéncia,
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subordinagdo ou intimidagdo, apds explicacdo completa e pormenorizada sobre a
natureza do programa, seus objetivos, métodos, beneficios previstos, potenciais
riscos e 0 incobmodo que esta possa acarretar, formulada em um termo de

consentimento, autorizando sua participacéo voluntaria no programa.

4.11 TREINAMENTO

Os treinamentos quanto ao uso correto dos EPRs e suas limitacdes devem ter
aprovacao do seu conteudo programatico e quadro de instrutores qualificados pelo
gestor do programa.

Os treinamentos devem manter 0s registros, por escrito, dos nomes dos
empregados treinados, do nome do instrutor, das datas dos treinamentos e
encaminhamento do formulario de avaliacdo do instrutor feita pelos treinandos a
Geréncia de Recursos Humanos.

As informacdes e recomendacdes sobre o tipo de respirador para cada
situagcdo em particular, devem ser passadas aos empregados de forma clara e
concisa para que possam ser aplicadas com eficacia no dia-a-dia em atividades que
exigem uso de respiradores. De acordo com a publicacdo da FUNDACENTRO -
Programa de Protecdo Respiratdria, “com a finalidade de garantir o uso correto dos
equipamentos de protecdo respiratoria, devem receber treinamento adequado e
reciclagem periddica: o0 supervisor, 0s usuarios e a pessoa que distribui o

respirador.”

» Supervisor

O empregado que é responsavel pelo acompanhamento das atividades de
trabalho de um ou mais empregados que necessitam usar respirador, deve ser

treinado adequadamente conforme os seguintes tépicos:

» Conhecimentos basicos sobre praticas de protecao respiratoéria;
* Natureza e extensao dos riscos respiratorios a que os empregados que estao

sob sua supervisao poderao ficar expostos;
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* Reconhecimento e resolucdo dos problemas que ocorrem com 0s usuarios de
respiradores;

» Principios e critérios de sele¢do de respiradores usados pelos empregados
que estdo sob sua supervisao;

e Treinamento para usuarios de respiradores;

» Verificacdo de vedacao, ensaio de vedacéao e distribuicdo dos respiradores;

* Inspecdao dos respiradores;

e Uso e monitoramento do uso de respiradores;

* Manutencéo e guarda dos respiradores;

* Regulamentos e legislacéo relativos ao uso dos respiradores.

» Usuario do respirador

Para garantir o uso correto do respirador adequado, o usuario deve receber

treinamento minimo que deve incluir, obrigatoriamente, 0s seguintes itens:

» Asrazdes pelas quais se necessita de protecdo respiratoria;

* A natureza, extensdo e os efeitos dos riscos respiratérios encontrados no
ambiente de trabalho;

* Explicacdo sobre o porqué das medidas de protecdo coletiva ndo estarem
sendo aplicadas, ou ndo serem adequadas, e 0 que estd sendo feito para
reduzir ou eliminar a necessidade de uso de respiradores;

* Explicacdo do porqué de ter sido escolhido aquele tipo de respirador contra
aguele risco respiratorio;

* Explicacdo sobre o funcionamento, a capacidade e as limitacbes do
respirador selecionado;

* Instrucbes sobre como inspecionar, colocar, verificar a vedacao e usar o
respirador;

* Durante o treinamento cada usuario deve ter a oportunidade de manusear,
colocar, ajustar e verificar a vedacdo do respirador, bem como usa-lo em
atmosfera ndo contaminada e em atmosfera de teste;

* Instrucbes sobre a guarda e o modo correto de fazer a inspecdo e

manutencao;
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* Instrucbes sobre como reconhecer e enfrentar situacées de emergéncia e de
escape;
» InstrugcBes necessérias sobre 0 uso de respiradores especiais;

* Normas e regulamentos sobre o0 uso de respiradores.

Todos os usuérios que trabalham em laboratérios que se encontram em
situacdes de concentracdes de agentes acima do Nivel de Acdo e/ou Limite de
Tolerancia, devem passar por treinamento ao menos uma vez por ano. Pois, quanto
mais informagfes o usuario receber sobre a necessidade e razdes do uso, mais
motivacdo tera para conservar e usar corretamente o equipamento, fazendo com
que os empregados atuais e 0s novos saibam como e porqué funciona o PPR, além

de se sentirem seguros e mais protegidos.

» Distribuidor do respirador

O empregado indicado para a distribuicdo de respiradores a forca de trabalho,
deve receber treinamento adequado juntamente com os usuarios, e instrucées de
como devera passar orientagdes basicas no ato da entrega do respirador ao usuario,
a fim de garantir que o trabalhador receba o respirador adequado para a tarefa
especifica, definido pelos procedimentos operacionais escritos. Antes de entregar ao
usuario, o equipamento deve ser inspecionado visualmente para detectar possiveis
nao conformidades e ser verificada a compatibilidade do filtro solicitado com o
trabalho a ser executado, integridade e validade dos filtros.

O distribuidor deve manter registros em documento especifico de controle de
entrega de respiradores contendo, o uso previsto, a data da distribuicdo, das
redistribuicbes e dos reparos efetuados. O documento de entrega faz prova
individualizada de que o Centro de Pesquisas realmente fornece o EPR correto para
as atividades e exposicdes existentes e explica as responsabilidades dos

trabalhadores e da empresa perante CLT, NR-6 e IN 118.
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4.12 VERIFICACAO DE VEDACAO

A verificacdo de vedacdo consiste em um ensaio rapido feito pelo proprio
usuario antes de entrar na area de risco, ou na prépria area, sem o uso de nenhum
agente quimico. Portanto, toda vez que o usudrio colocar o respirador antes de
entrar na area de risco ou ajusta-lo quando ja estiver no local, deve-se verificar a
vedacdo para garantir que ele esta ajustado corretamente na face. Essa verificacao
de vedacgdo nado substitui os ensaios de vedacdo qualitativos. S&o recomendados
dois procedimentos para verificagdo de vedacgéo: pelo teste de pressao positiva e

pelo de pressédo negativa.

Segundo Clayton; Vaughan (2005), passando por um fit test ndo garante
gue cada vez que um usuario ponha uma peca facial um ajuste adequado
sera conseguido. Isso identifica que uma determinada peca facial tem o
potencial de fornecer um ajuste adequado, mas para se conseguir iSSO 0
usuario deve sempre testar a mascara corretamente e verificar se 0 ajuste
executado esta sendo realizado como descrito nas instru¢des do fabricante.

Quando selecionar, e cada vez que colocar o respirador, € necessario
verificar a vedacdo no rosto. A verificacdo de vedacao é feita rapida e facilmente
pelo teste da pressdo positiva ou negativa. Se os trabalhadores usam as pecas
semifaciais filtrantes (PFF) ou respiradores de pressdo negativa (como o0s
purificadores de ar ndo motorizados), é de suma importancia a realizacdo de um dos
ensaios de vedacao aprovados pela FUNDACENTRO: qualitativos (sacarina, 6leo de
banana, fumaca irritante e bitrex), ou quantitativos. A realizacdo do ensaio de
vedacdo para cada usuario durante a selecdo do respirador, garante uma escolha

mais segura entre os diversos tipos e formatos disponiveis no mercado.

413 ENSAIO PRELIMINAR DE SENSIBILIDADE OLFATIVA E ENSAIO DE
VEDACAO (FIT TEST)

No ensaio de vedacéo qualitativo o usuario deve ser exposto a aerossol de

solucdo de sacarina, enquanto executa alguns movimentos com a cabeca,
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semelhantes aos realizados durante o seu trabalho, a fim de verificar a vedacdo. O
respirador deve estar equipado com um filtro que retenha o agente de ensaio. Se o
usuario nao sentir cheiro ou o gosto do agente de ensaio é porque esse modelo e
tamanho de respirador estdo perfeitamente adaptados ao seu rosto, isto é, a
vedacao é satisfatoria.

No ensaio de vedacdo quantitativo € medido, por exemplo, a concentracdo do
contaminante na atmosfera de teste e dentro do respirador enquanto executa os
mesmos movimentos que no ensaio qualitativo. Este ensaio da uma indicacdo mais

segura que o ensaio qualitativo.

Desde que estes métodos utilizam técnicas diferentes, causam fatores de
ajustes diferentes e muitos estudos foram conduzidos para comparar estes
métodos, tais como os estudos por Oestenstad e Graffeo (1993) e
Crutchfield et al. (1995). Todos estes métodos tém forcas e fraquezas. E um
exemplo de golpear o contrapeso entre um método de teste de ajuste que
seja cientificamente sadio mas freqientemente ndo muito pratico, e um
método que seja facil de se usar enquanto fornece uma avaliacéo aceitavel
de ajuste. O que é importante, entretanto, € que o verificador de ajuste
esteja ciente das limitacdes de um método particular, e faca esse exame no
cliente (CLAYTON; VAUGHAN, 2005).

Os ensaios qualitativos de sensibilidade olfativa e de vedacdo e a
higienizacdo e reparo a serem realizados nos respiradores escolhidos no caso em
questdo, devem acontecer em local fora da area de risco de exposi¢do a substancias
indesejaveis, onde deve ser observada a resposta sensorial a substancia utilizada
nos ensaios. O ambiente deve ser subdividido em salas independentes com
ventilagbes nao interligadas ao mesmo sistema de circulagdo de ar e 0s ensaios
devem obedecer aos procedimentos para realizacdo dos ensaios qualitativos de
vedacdo com aerossol de solugcdo de sacarina de acordo com o Manual da
FUNDACENTRO.

Sugestdo de leiaute de ambientes para as realizagcbes dos ensaios de
garantia de ndo ingestdo de alimentos e espera, escolha de EPR confortavel, ensaio
preliminar de sensibilidade olfativa e ensaio de vedacéo (FIT TEST) e higienizacao,

manutencdes e reparos de EPRs.
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» Atividades da sala de espera

Neste local o trabalhador realiza espera de no minimo 15 minutos, com

apenas agua potavel fresca de boa qualidade a sua disposicéo. Isso garante que o

trabalhador ndo deve realizar nenhuma ingestdo de alimentos ou goma de mascar,

gue poderia comprometer sua sensibilidade a sacarina utilizada durante o ensaio de

sensibilidade olfativa. Esta condicdo d& garantia de um processo integro e nao

mascarado.

Ainda neste ambiente ele deve receber informacfes sobre todo o0 processo

que ira participar através de um trabalhador qualificado e/ou de video explicativo,

além de receber as instrucbes béasicas e auxilio necesséario para a escolha do

respirador mais confortavel.

Detalhamento dos procedimentos:

* Deve ser permitido a pessoa escolher o respirador mais confortavel (entre

varios tamanhos e fabricantes diferentes);

» Deve-se mostrar ao usuario, antes de definir a op¢cdo, como se coloca e se

posiciona na face, e como se ajusta a tensao dos tirantes;

» A ssala deve ter espelho de 40 X 60 para auxilid-lo na colocacao correta;
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A pessoa deve compreender que o programa esta procurando escolher o
respirador que Ihe proporcione mais conforto, e que se for usado de modo
correto lhe proporcionara a protecao adequada;
A pessoa deve colocar os respiradores no rosto e eliminar aqueles que nao
dao um ajuste confortavel. Normalmente se comeca com uma semifacial, e se
nenhum der boa vedacéo, deve-se experimentar a peca facial inteira,
As pecas faciais mais confortaveis devem ser separadas, e aquela que
preliminarmente se mostrou mais confortavel deve ser colocada e usada por
no minimo 5 minutos;
Todos os ajustes devem ser realizados pelo proprio usuario sem assisténcia
ou ajuda da pessoa que conduz o ensaio ou de outra pessoa;
Se a pessoa nao esta habituada a usar aquele tipo de respirador, deve ser
orientada para colocar o respirador algumas vezes e fazer os ajustes dos
tirantes toda vez, de modo que encontre a tensao correta dos tirantes;
A avaliacdo do conforto deve incluir a discussao com o usuario dos seguintes
pontos, dando a ele, porém, o tempo adequado para que possa fazer as suas
observacdes que devem ser registradas:

0 posicionamento do respirador no nariz

o compatibilidade com o EPI para protecao ocular

o facilidade para falar

0 posicionamento do respirador na face
Para auxiliar a verificacdo de que o ajuste do respirador é satisfatério ou nao,
devem ser usados alguns critérios:

0 ajuste no queixo bem feito

0 tens&o dos tirantes

0 ajuste correto no nariz

o0 tendéncia a escorregar

0 auto-observacgao no espelho
A pessoa deve verificar a vedacdo pelo teste convencional de pressao
negativa e positiva. Antes de realizar essa verificacdo a pessoa deve fazer
com que o respirador se acomode ao rosto, movimentando rapidamente a
cabeca para os lados e de cima para baixo, enquanto respira profundamente;

A pessoa estd, agora, pronta para realizar o ensaio de sensibilidade olfativa.
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> Atividades da sala de ensaio de sensibilidade olfat iva e acuidade de

paladar

Antes da realizacdo do ensaio preliminar e do ensaio de vedacdo a pessoa
deve receber uma explicacéo sobre todo o contetdo e procedimentos;

Para realizar o ensaio preliminar de sensibilidade do paladar e olfativa, deve-
se usar um capuz que cubra a cabeca e os ombros. Deve ter diametro
aproximado de 30 cm, altura de 40 cm e pelo menos a parte frontal livre para
nao interferir com os movimentos da cabec¢a do usuario quando estiver com o
respirador;

Na frente do capuz, na altura do nariz e da boca do usuario, deve existir um
orificio com diametro aproximado de 20 mm para acomodar 0 bico
nebulizador;

Durante o ensaio preliminar de acuidade de paladar e sensibilidade olfativa a
pessoa deve colocar o capuz e respirar com a boca, com a lingua estendida;
Usando um nebulizador (equivalente ao DeVilbiss Modelo 40 para inalacao de
medicamentos), a pessoa que conduz o ensaio deve nebulizar a solucao de
sacarina para o ensaio preliminar dentro do capuz. Este nebulizador deve
estar identificado perfeitamente para poder ser distinguido do usado com
solucéo para o ensaio de vedacédo que tera concentracao diferente;

A solucéo para o ensaio preliminar é preparada conforme instrucdes do
fabricante;

Para gerar o aerossol o bulbo do nebulizador deve ser apertado firmemente,
de modo que uma parede do bulbo encoste-se a outra deixando se expandir
totalmente;

Dar 10 bombadas rapidamente e perguntar a pessoa que estd com o capuz
se esta sentindo o gosto e odor da sacarina;

Se a resposta for negativa, bombear rapidamente mais 10 vezes e repetir a
pergunta;

Se a segunda resposta for negativa, bombear rapidamente mais 10 vezes e
repetir a pergunta;
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A pessoa que conduz o ensaio deve anotar o nuamero de bombadas
necessarias para conseguir uma resposta positiva,;

Se com 30 bombadas a pessoa nao sentir o sabor da sacarina, o ensaio de
vedacdo com sacarina nao pode ser usado com ela;

Se a pessoa conseguir sentir o sabor e odor, deve-se pedir a ela que procure
se lembrar dele, porque vai ser usado no ensaio de vedacao;

O nebulizador deve ser bem lavado, deixado secar e enchido novamente, no

minimo, pelo menos a cada quatro horas.

» Atividades da sala de ensaio de vedacao (FIT TEST)

A pessoa deve colocar e ajustar o respirador sem a assisténcia de ninguém,;
O capuz empregado no ensaio deve ser o mesmo usado no ensaio de
acuidade de paladar e olfativo;

A pessoa deve usar o respirador pelo menos durante 10 minutos antes de
realizar o ensaio;

A pessoa deve colocar o capuz quando ja estiver usando o respirador
equipado com filtro mecanico;

Pelo menos durante 15 minutos antes do ensaio de vedacdo a pessoa nao
deve ingerir nenhum alimento ou mascar goma (agua pura € permitida e
benéfica aos testes);

Usar um segundo nebulizador, igual ao primeiro, para nebulizar a solugéo
dentro do capuz. Deve estar marcado de modo visivel para distingui-lo do
usado durante o ensaio preliminar;

Preparar a solucdo para o ensaio de vedacdo conforme instru¢cbes do
fabricante;

Colocar o bico do nebulizador no orificio do capuz e nebulizar a solucéo para
0 ensaio de vedacdo, usando a mesma técnica empregada no ensaio
preliminar de acuidade de paladar e olfativo, e 0 mesmo numero de
bombadas;

Apés a geracdo do aerossol, ler as instru¢des que deve estar em painel fixado

no interior da sala para a pessoa envolvida no teste;
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Cada exercicio deve ser realizado durante um minuto respirando
normalmente;

Respirar profundamente e estar consciente que sua respiracao seja profunda
e regular;

Virar a cabeca completamente para um lado e para outro. Inalar em cada
lado;

Deve ser garantido que os movimentos sejam completos sem deixar que o
respirador bata nos ombros;

Movimentar a cabeca para cima e para baixo. Inalar enquanto a cabeca
estiver voltada para cima (olhando para o teto). Esteja certo de que os
movimentos foram completos. Nao deixar o respirador bater no peito;

O trabalhador deve ser instruido durante alguns minutos a que leia em voz
normal o trecho indicado (aproximadamente 8 linhas completas);

Deve andar sem sair do lugar e respirar normalmente;

No inicio de cada exercicio, bombear o nebulizador cinco vezes;

A pessoa deve ser instruida a avisar ao operador do ensaio, 0 instante em
gue sentir o gosto de sacarina,

Se o0 gosto de sacarina for detectado, a vedacao néo foi satisfatéria e deve-se
procurar outro respirador;

Convém que sejam selecionadas pelo menos duas pecas faciais e que a
pessoa possa usa-las por uma semana para que escolha a mais confortavel;
Pessoas que tenham sido aprovadas neste ensaio podem usar respiradores
com peca semifacial em ambiente com concentracédo de até 10 vezes o limite
de tolerancia;

O ensaio nao deve ser realizado se a pessoa estiver com barba ou pélos
faciais crescidos na area de vedacao do respirador;

Se o cabelo crescido ou o corte do cabelo interferirem com a vedacéo, devem
ser alterados ou removidos, de modo a eliminar a interferéncia e permitir
ajuste satisfatoério;

Se for impossivel alcancar um bom ajuste, deve ser usado um respirador com

presséao positiva (motorizado, linha de ar ou autbnomo);
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* Se a pessoa sentir dificuldade para respirar durante a realizacdo do ensaio de
vedacédo, deve ser encaminhada a Coordenacdo de Saude para verificar se
tem condicdes de executar o trabalho previsto;

* O ensaio qualitativo deve ser realizado no minimo a cada 12 meses;

« Como a vedagédo do respirador pode ser afetada, deve-se imediatamente
repetir o ensaio qualitativo quando a pessoa tenha:

o alteracdo no peso de 10 Kg a mais ou a menos

0 cicatrizes significativas na area facial de vedacéo

0o mudancas significativas na arcada dentaria: extracbes mudultiplas sem
protese, colocacdo de dentadura

0 cirurgia plastica reconstrutiva facial ou craniana

o qualquer outra condicéo que interfira na vedacéo

» Atividades do ambiente de higienizagdo e manuten¢g  ao de EPRs

A higienizacdo deve ser feita de forma mensal, por conta e responsabilidade
do empregador, e nos termos da NR-6 em seu subitem 6.1, letra f.
Além dos procedimentos recomendados para a limpeza, sdo sugeridos para

a higienizacao os seguintes:

 antes de higienizar, remover, quando possivel sem comprometer a
integridade do respirador, filtros mecanicos, quimicos, diafragma de voz,
membrana das valvulas e qualquer outro componente recomendado pelo
fabricante;

» lavar a cobertura das vias respiratorias com uma solucédo normal de limpeza e
higienizacdo (no méaximo a 43°C); Usar escova com cerdas macias para
remover a sujeira. Nao usar escova com fios metélicos;

* higienizar o respirador mantendo-o submerso em solugdo de amonia
desinfetante quaternaria ou hipoclorito de sdédio (30 ml) de agua sanitaria em
dois galbes de agua (7,5 L) por cinco minutos;

e enxaguar com agua morna limpa (no maximo a 43°C), escoar a agua e secar

com ar seco;
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* limpar e higienizar todas as partes retiradas do respirador conforme indicacao
do fabricante, exceto filtros e/ou cartuchos;

e secar as partes retiradas do respirador. Se necessario remover com flanela,
qualquer material estranho depositado sobre as membranas e sede das
valvulas;

* inspecionar as pecas e substituir aguelas com defeito;

* montar as partes no respirador e recolocar os filtros;

» fazer uma inspecdo visual e onde possivel, verificar o funcionamento de
alguns componentes;

e para guardar, colocar o respirador na embalagem apropriada;

» descarte dos residuos da solugdo usada na higienizacdo deve ser descartada
através do esgoto oleoso da pia.

Sugere-se para um Centro de Pesquisas, 0 uso de maquinas de lavar loucas
e secadores de roupa. Devem ser tomadas precaucbes para evitar quedas ou
agitacdo, bem como a exposicdo a temperaturas acima das recomendadas pelo

fabricante (geralmente 43 °C no maximo).

Obs.: Os respiradores ja usados devem ser limpos e higienizados antes de serem
distribuidos aos usuarios, e como forma de manter a integridade dos cartuchos e/ou

filtros, 0s mesmos ndo devem passar por este processo de higienizacao.

a) Inspecao de defeitos

Uma parte muito importante no programa de manutencao de respiradores € a
inspecédo dos equipamentos. A inspecao deve ser realizada com critérios e de forma
cuidadosa, a fim de identificar danos ou mau funcionamento de respiradores, e
também de verificar se todas as condi¢cdes nos EPRs séo satisfatorias devendo em
seguida registrar as informacdes em planilha de inspecdo e manutencdo sugerida
conforme anexo.

Todo respirador deve ser inspecionado nas condi¢des a seguir:

* Antes de cada uso e durante o processo de limpeza;
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e Com acompanhamento do Gestor do PPR;

* Os reparos e ajustes devem ser feitos em conformidade com as instru¢oes
do fabricante ou por pessoa por ele treinada, seguindo rigorosamente as
especificacdes técnicas do fabricante;

Ao observar a existéncia de poeiras ou fiapos depositados que possam
provocar vazamentos;

* Ao verificar partes gastas ou deterioradas, principalmente nas pecas de
borracha ou plastico, devem ser substituidas imediatamente;

* Ao verificar as condi¢des gerais dos filtros, tirantes, valvulas, traquéias,

tubos, mangueiras e indicador do fim da vida util.

b) Manutencéao e reparos

Somente pessoas treinadas na manutencdo e montagem de respirador
devem fazer a substituicho de pecas ou realizar reparos. Somente devem ser
usadas as pecas de substituicdo indicadas pelo fabricante para aquele respirador. O
ajuste ou reparo de valvulas e reguladores somente deve ser efetuado pelo
fabricante ou técnico por ele treinado. E deve ser mantida quantidade de
componentes suficientes para suprir a demanda de reposi¢cao de pecas de 20% dos

respiradores pessoais em uso.

4.14 DOCUMENTO RELATORIO DE FIT TEST

O documento relatério deve ser preenchido em duas vias durante a realizacdo
do FIT TEST. Uma cépia deve ser encaminhada a Coordenacdo de Saude e outra
deve ser arquivada pelo gestor do PPR.

Deve ser mantido por trés anos um registro resumido dos resultados dos

ensaios, contendo:

* Nome da pessoa

+ Data do ensaio
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* Nome da pessoa que conduziu o ensaio
» Respiradores selecionados (fabricante, modelo, tamanho, nimero do C.A.)

* Substancia usada no ensaio de vedacao

4.15 PERIODOS DE TROCAS DE FILTROS

Os periodos de trocas de filtro devem ser feitos considerando a peculiaridade
de cada atividade, com base nos dados ambientais quantitativos e qualitativos e
informacdes colhidas com os usuarios, que alimentardo um software apropriado para
a simulacao da vida util do filtro ou cartucho. Com essa ferramenta prop0e-se chegar
0 mais proximo da realidade de trabalho, propiciando uma troca com parametro

técnico e ofertando a melhor condicdo de seguranca possivel no momento.

4.16 REGISTROS DOS RESULTADOS

Deve ser mantido por trés anos um registro resumido dos resultados dos

ensaios, contendo:

« Nome da pessoa

» Data da higienizacéo, inspecao e manutencao

* Nome da pessoa que conduziu os trabalhos

» Respiradores participantes (fabricante, modelo, tamanho, nimero do C.A.)
* Substancia usada na higienizacao

* Resultado da manutencgao e da substituicao de pecas
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4.17 ACOMPANHAMENTO DO PPR DE EMPRESA TERCEIRIZADA

Todos os anos ao iniciar a revisdo do PPR o seu gestor deve informar o
evento as empresas terceirizadas, para que as mesmas apresentem seus relatorios
anuais de desenvolvimento. Na ocorréncia de ingresso de nova empresa no sistema,
o Gestor do PPR deve ser notificado para que faca a interface com a nova empresa

verificando se ha necessidade da nova contratada implementar um PPR.

4.18 FORMULARIO DE SATISFACAO

Deve-se aplicar formularios com paréametros para aferir a satisfacdo dos
usuarios de EPRs buscando informacdes quanto ao seu conforto, praticidade e

quanto ao PPR especificamente.

4.19 APLICACAO DE AUDICOMP

O Programa de um Centro de Pesquisas deve prever procedimentos
operacionais escritos para avaliagdo da eficacia do programa através de uma
auditoria. Para tanto, devem ser previstas auditorias anuais internas e externas a
cada 18 meses, realizada por uma pessoa ou empresa conhecedora do assunto,
nao ligada ao programa nem ao seu administrador. As auditorias devem abranger no
minimo as areas de administracdo do programa, treinamento, avaliacdo médica,
ensaios de vedacao, selecédo e distribuicdo do respirador; monitoramento do uso,
limpeza, manutencao e inspecdao, fontes de ar respiravel, guarda dos respiradores e

problemas especiais.
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4.20 EMISSAO DO RELATORIO FINAL

Ao final de cada semestre deve ser gerado um relatorio geral contendo de
forma clara e sucinta 0 comparativo entre o nimero de a¢des cumpridas e previstas
no cronograma do PPR, os resultados dos testes de satisfacdo, o nimero de filtros
descartados, o destino do descarte, o0 nimero de respiradores em uso, substituidos
e/ou reparados, as marcas e modelos usados no ano da emissédo do relatorio. No
relatério do segundo semestre de cada ano deve conter cronograma de acgfes

contendo sugestdes e a¢des para o proximo ano.

4.21 CONSULTA AOS FABRICANTES DE EPRs E CRONOGRAMA DE ACOES

Durante todo o ano o gestor do PPR de um Centro de Pesquisas, deve
manter atualizadas as pesquisas juntos aos diversos fabricantes disponiveis no
mercado de forma a garantir que o PPR e suas sugestdes para melhoria estejam no
estado da arte. O gestor do PPR deve buscar a sua qualificacdo constante,
participando de treinamentos, congressos e feiras de lancamentos de novos

produtos e tecnologias.
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Periodo de

atividades

Jan

Fev

Mar

Abr

Mai

Jun

Jul

Ago

Set

Out

Nov

Dez

Treinamentos

Ensaio de Acuidade

Fit Test

Higienizacao

Relatorios

Descarte

Reparos

Congressos

Visita a fabricantes

Auditorias internas

Auditorias externas

Quadro 07 - Cronograma de acfes

Fonte: O autor
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5 CONCLUSOES E SUGESTOES PARA TRABALHOS FUTUROS

O capitulo 5 apresenta as consideracgdes finais quanto a implementacao de
um PPR em um Centro de Pesquisas da industria do segmento de petréleo e
petroquimica, quanto aos objetivos e conclui sugerindo estudos para trabalhos

futuros.

5.1 CONSIDERACOES FINAIS

A estrutura do presente trabalho foi desenvolvida através de uma abordagem
conceitual e pratica dentro dos preceitos da ética para uma visao holistica de um
Programa de Protecdo Respiratoria em implementacédo desde o ano de 2000. Uma
caracteristica deste modelo de proposta é a flexibilidade, tendo em vista a presenca
de um programa que nao pode ser paralisado e que precisa estar sempre atualizado
e adequado a legislacao vigente buscando perpassa-la.

A proposta é composta de um conjunto integrado de critérios e metodologias
que obedecem ndo sé a legislacdo vigente, mas também a uma ordem
organizacional dindmica, capaz de reformular o antigo e agregar novos valores ao
novo.

O estudo também prop6s uma abordagem com enfoque pro-ativo junto aos
Grupos Homogéneos de Exposi¢cdo estabelecendo diretrizes de facil cumprimento
fugindo do modelo do mais forte e partindo para uma agéao educativa.

A questéo da ética na implementacdo do Programa de Protecdo Respiratoria
do Centro de Pesquisas tomou, em nossa contemporaneidade, uma importancia
crescente, em face da nova extensédo propiciado pelo “know-how” da protecéo
respiratdria, em particular, das sugestdes contidas no Manual da FUNDACENTRO,
que permitem avancar além do seu modelo original buscando a exceléncia.

Esta pesquisa junto aos trabalhadores implica em novas responsabilidades
institucionais, dos empregadores e dos gestores dos Programas de Protecdo
Respiratdria atentando para o detalhe de que seus objetos de estudo sdo antes de
tudo, pessoas, com direitos e deveres.
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As praticas utilizadas nas atividades em campo e nas bancadas foram
desenvolvidas em pesquisa com a finalidade de obter um diagndstico da situacéo
real encontrada, gerando novos procedimentos, apropriando-se do imenso potencial
do saber dos trabalhadores abordados em busca de novos beneficios para todo o
conjunto. Sabe-se o quanto € dificil pronunciar juizos imparciais sobre os efeitos
causados por modificacdes e apresentacdes do novo. Mas a proposta do programa
buscou causar o minimo de impacto junto ao coletivo criando um clima de
interatividade.

A reorganizacdo do Programa provocou avangos tanto na escolha dos
equipamentos quanto no seu uso racional, gerando uma economia imediata de 19%
na compra de filtros ou cartuchos, além das queixas e reclamacdes que tiveram uma

queda de 78% e as sugestdes que aumentaram em 22%.

5.2 QUANTO AOS OBJETIVOS

Apesar de atualmente a legislacédo trabalhista de seguranca e medicina do
trabalho e a legislacédo previdenciaria estarem passando por constantes mudancas,
estima-se que este trabalho tenha atingido o objetivo de propor e apresentar um
novo modelo de Programa de Protecdo Respiratoria capaz de atender aos aspectos
éticos, a satisfacdo dos anseios dos trabalhadores e as legislacdes vigentes.

Centrado no seu objetivo especifico de perpassar o modelo legal, o Programa
cumpre sua missao de observar peculiaridades aparentemente invisiveis em
laboratorios de um Centro de Pesquisa. Tal observacao refere-se diretamente as
pessoas ou grupos que por qualguer razdo ou motivo tém a sua capacidade de
autodeterminacéo reduzida sobre tudo no que se refere ao seu consentimento livre e
esclarecido. Neste caso, atinge diretamente pessoa que ndo tem a capacidade civil
de dar o seu consentimento livre e esclarecido devendo ser assistido ou
representado de acordo com a legislacdo brasileira vigente, como € o0 caso das
gestantes que sdo diretamente convocadas por este programa para representarem
seus filhos, lembrando ainda que o cédigo penal pune a titulo de simples exposicéo

da vida humana a condicédo de risco.
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O programa propiciou para o desenvolvimento de todas as suas fases, um
ambiente saudavel para todos os grupos envolvidos direta ou indiretamente. Em
contrapartida se obteve grande sucesso em seu desempenho, aproximando
trabalhadores, estabelecendo um relacionamento de confianca entre o Programa e
seus participantes e criando uma linha de mao dupla de comunicacao aberta.

Com os resultados técnicos obtidos através de parametros solidos e
confiaveis, foi possivel afirmar no campo “secao de registros ambientais” do Perfil
Profissiografico Previdenciario, que o equipamento de protecao respiratoria é eficaz,
ensejando o Guia de Recolhimento de FGTS e Informagdes a Previdéncia — GFIP 1,
indicando que em algum momento de sua vida laboral o trabalhador foi exposto a
situacao de risco, sendo a mesma trazida para niveis seguros através das medidas
implementadas. E assim, precautelando a vida humana e por consequéncia
reduzindo a aliquota de impostos previdenciarios pagos pela empresa.

Pode-se concluir que a proposta de Programa de Protecdo Respiratoria €
adequada quanto a sua estrutura organizacional, quanto ao seu contato com o0s
trabalhadores e quanto ao sistema administrativo da empresa coroando seus
objetivos estratégicos. No caso do programa apresentado todos esses fatores foram
avaliados e esse conjunto possibilitou sucesso na implantagdo e implementacéo do
Programa de Protecdo Respiratdria no Centro de Pesquisas da industria do setor de
petréleo e petroquimica, através de pensamento estratégico que integra a visao de

futuro ao dia-a-dia da organizacdo com a participacao dos trabalhadores.

5.3 SUGESTOES PARA TRABALHOS FUTUROS

No campo de protecdo respiratoria adequada a riscos bioldgicos, esta
dissertacdo poderia ser desdobrada para a proposicdo de diretrizes ainda néo
existentes de validacdo de um Programa capaz de atender de forma comprovada a
eficiéncia e eficacia de protetores respiratérios em estabelecimentos de saude e
Laboratorio de Seguranga de nivel P3 (Laboratoério de Imunologia Viral).

Do mesmo modo que o estudo pode ser mais geral no campo de protecdo do
sistema respiratério quanto aos agentes biolégicos aerodispersoéides, e também

pode ser mais especifico considerando em cada caso a gama de agentes de riscos
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para um programa destinado de forma personalizada para Laboratorios de
microbiologia, biotecnologia molecular, armas quimicas e armas bioldgicas.
Sugere-se também ampliar as pesquisas em respiradores descartaveis PFF-
2, transferindo o melhor de sua tecnologia em adaptacao facial para os respiradores
com reparo de silicone, latex e outros materiais. Pois, buscando sempre a melhoria
em relacdo a qualidade de respiradores que oferecam seguranca, conforto e
praticidade aos profissionais, o0 Programa em questdo torna-se cada vez mais
seguro, confiavel e, ao mesmo tempo, atende continuamente aos principios do
Sistema de Gestdo de SMS da empresa cumprindo com a legislacdo vigente,
podendo até ser estendido para outras Unidades de Negdécio da Companhia.
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GLOSSARIO

ACGIH: E a Conferéncia (Norte) Americana de Higienistas Industriais
Governamentais (American Conference of Governmental Industrial Hygienists), uma
organizacdo voluntaria de profissionais em higiene industrial de instituicdes
governamentais ou educacionais dos EUA. A ACGIH desenvolve e publica
anualmente limites recomendados de exposi¢cdo ocupacional chamados Valores
Limites de Exposi¢do: Threshold Limit Values (TLVS) para centenas de substancias
quimicas, agentes fisicos, e inclui indices de Exposicdo a agentes Biologicos:

Biological Exposure Indices (BEI).

Adsorcdo: Concentracdo de um gas, liquido ou sdlido na superficie de um liquido
ou sdlido.

Aerodispersoéide: Suspenséao de particulas soélidas ou liquidas no ar.
Aerossol: particulas sélidas ou liquidas suspensas no ar.

Agente de risco respiratério:  Concentracdo particular de um contaminante aéreo
que, quando entra no corpo através do sistema respiratorio, produz alteracbes em

alguma ou algumas fungdes corporais.

Agudo: CondicbGes severas, freqientemente perigosas, de exposicdo, nas quais

mudancas relativamente rapidas ocorrem.

Ar respirdvel: ar adequado para a respiracdo. Deve obedecer aos requisitos
especificados na Norma Brasileira NBR 12543.

Asfixiante: Uma substancia quimica (gas ou vapor) que pode causar morte ou

perda da consciéncia por sufoco.

Carcinogénio: Uma substancia que pode causar cancer em animais ou humanos.
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Cartucho: Recipiente com filtro absorvente, catalisador, adsorvente, ou mecéanico,
ou ainda qualquer combinacdo destes, utilizado para remover contaminantes

especificos do ar que passa atraves dele.

Cobertura das vias respiratorias: parte de um respirador que cobre as vias
respiratérias do usuario. Pode ser uma peca facial, capacete, capuz, roupa inflavel e
bocal com pinga nasal.

Cobertura das vias respiratorias com vedacéo facial . tipo de cobertura das vias
respiratorias projetada para proporcionar vedacdo completa na face. A peca
semifacial (inclusive a quarto facial e a peca facial filtrante) cobre o nariz e a boca; a
facial inteira cobre o nariz, a boca e os olhos.

Cobertura das vias respiratorias sem vedacéao facial : tipo de cobertura das vias
respiratorias projetada para proporcionar vedacao parcial na face. Ndo cobre o
pescoco e os ombros, podendo ou ndo proporcionar protecdo da cabeca contra
impacto e penetragéo.

Concentracdo: A quantidade relativa de um material em combinacédo com outro. Por

exemplo, 5 partes de acetona por milhdo de partes de ar (5 ppm).

Contaminante: Agente quimico ou bioldgico, em suas diversas formas (gases,
vapores, aerodispersoides), presente em um determinado ambiente que tenha algum
potencial de causar um efeito adverso direto ou indireto a um sistema biolégico,

dependendo de sua concentracdo no ambiente.

Capuz: tipo de cobertura das vias respiratorias que cobre completamente a cabeca,

0 pescoco, podendo cobrir parte dos ombros.

Deficiéncia de oxigénio: Refere-se a uma atmosfera que apresenta menos do que
o percentual normal de oxigénio encontrado no ar normal (21% de O, ao nivel do

mar).
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Didmetro aerodindmico médio massico: ponto na distribuicdo de tamanho das
particulas, na qual a metade da massa das particulas tem didmetro menor que o

didmetro aerodindmico médio massico, e a outra metade tem diametro maior.

Ensaio de vedacdo: € o uso de certas substancias com a finalidade de avaliar a

vedacao de um respirador especifico em um dado individuo.

Ensaio de vedacédo qualitativo: ensaio do tipo aprova / reprova baseado na

resposta sensorial a substancia utilizada no ensaio.

Ensaio de vedacdo quantitativo:  ensaio que utiliza instrumento para a medida da

concentracéo da substancia empregada no ensaio, dentro e fora do respirador.

Equipamento de protecédo individual (EPI): Qualquer dispositivo ou vestimenta
usado pelo trabalhador para se proteger contra riscos ambientais. Exemplos:

respiradores, mascaras, luvas, botas, 6culos de protecéo, etc.
Equipamento de protecdo respiratoria (EPR): Equipamento que visa a protecdo
do usuério contra a inalagdo de ar contaminado ou de ar com deficiéncia de

oxigénio. A selecao dos respiradores deve ser feita conforme indicado na publicac&o
da FUNDACENTRO: Programa de Protecédo Respiratoria.

Fator de Protecdo Atribuido: nivel de protecdo que se espera alcancar no
ambiente de trabalho, quando um trabalhador treinado usa um respirador (ou classe
de respirador) em bom estado e ajustado de modo correto.

Fator de Protecdo Requerido: € o0 quociente entre a concentracdo do contaminante

presente e o seu limite de exposicao.

Filtro: é dispositivo destinado a reter impurezas especificas contidas no ar.

Filtro combinado: Conjunto formado por filtro mecanico e quimico.

Filtro mecanico: Filtro destinado a reter as particulas em suspensao no ar.
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Filtro quimico: Filtro destinado a reter gases e vapores especificos contidos no ar.

Fumos: aerodispersoides, gerados termicamente, constituidos por particulas sélidas

formadas por condensacéo, de vapores metalicos ou reacao quimica.

Gas: fluido aeriforme que se encontra no estado gasoso, na temperatura e pressao

ambiente.

Higienizacdo: remocédo de contaminantes e inibicdo da acéo de agentes causadores

de infec¢Bes ou doencas.

Inalacdo: O ato de respirar (inspirar) uma substancia da atmosfera que pode se

encontrar na forma de gas, fumacas, vapores, poeiras, ou aerossois.

IPVS (Imediatamente perigoso a vida ou a saude): gualquer atmosfera que
apresente risco imediato a vida ou produza imediato efeito debilitante irreversivel a

saude.

Limite de exposi¢cdo: maxima concentracdo permitida de um contaminante no ar o
qgual um individuo pode estar exposto. Pode ser o Limite de Tolerancia - Média

Ponderada, Limite de Tolerancia - Valor Teto, ou limites de curta exposicao.

Limite de Tolerancia - Média Ponderada: a concentracdo média de um

contaminante no ambiente durante um tempo especificado.

Limite de Tolerancia - Valor Teto: representa a concentragdo maxima que nao

pode ser excedida em momento algum da jornada de trabalho.

Mascara autbnoma: aparelho autbnomo de protecéo respiratoria de ar comprimido
no qual o usuario transporta o proprio suprimento de ar respiravel que é

independente da atmosfera ambiente. Pode ser de circuito aberto ou fechado.

Mutagénico: Qualquer agente capaz de produzir uma mudanga ou mutagcao no

material genético de uma célula viva.
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Neblina: Aerodisperséide constituido por particulas liquidas formadas por

condensacao.

Névoa: AerodispersoOide constituido por particulas liquidas formadas por ruptura

mecanica de um liquido.

NIOSH: O Instituto Nacional de Seguranca e Saude Ocupacional dos EUA (National
Institute for Occupational Safety and Health) é uma agéncia federal que, entre varias
responsabilidades, treina profissionais em saude e seguranca ocupacional, faz
pesquisa em temas de salde e segurancga, e testa e certifica respiradores para uso

no espaco de trabalho.

Peca facial: parte do respirador que cobre as vias respiratorias, podendo ou nao

proteger os olhos.

Peca facial inteira: Peca facial que cobre a boca, o nariz e os olhos.

Peca semifacial: Peca facial que cobre a boca e o nariz, e se apdia sob o0 queixo.

Peca semifacial filtrante: peca semifacial constituida total ou parcialmente de

materiais filtrantes. O mesmo que mascara descartavel.

Peca um quarto facial: Peca facial que cobre a boca e o nariz, e se apdia sobre 0

gueixo.

Poeira: aerodispersoides, gerados termicamente, constituido por particulas sélidas

formadas por ruptura mecanica de um sélido.

Presséo negativa: Pressdo que dentro da peca facial, durante a inalacédo, € menor

do que a ambiente.

Pressao positiva: Pressdo que dentro da peca facial, durante a inalagdo, é maior
do que a ambiente.



155

Respirador: equipamento de protecdo respiratéria que visa a prote¢cdo do usuério

contra a inalagédo de contaminantes. O mesmo que mascara.

Respirador de aducao de ar. equipamento constituido de peca facial interligada por
meio de mangueira ao sistema de fornecimento de ar, que pode ser obtido por
simples depressado respiratéria, forcado por meio de ventoinha ou similar, e ar

comprimido proveniente de compressor ou de cilindros de ar comprimido.

Respirador aprovado: equipamento tido como bom; apds ensaio que demonstre 0
atendimento aos requisitos minimos exigidos pela norma correspondente. Deve

possuir o certificado de aprovacao.

Respirador de demanda: respirador independente da atmosfera ambiente, que
fornece ar respiravel a peca facial somente quando a pressédo dentro da peca facial

fica negativa devido a inalacéo.

Respirador de fluxo continuo:  respirador independente da atmosfera ambiente,

que fornece um fluxo continuo de ar respiravel ao usuario.

Respirador de linha de ar comprimido: respirador no qual o ar respiravel provém

de um compressor ou de uma bateria de cilindros.

Respirador purificador de ar:  respirador no qual o ar ambiente passa através de

um filtro para remocéao do contaminante antes de ser inalado.

Respirador purificador de ar motorizado: € um respirador purificador de ar
equipado com ventoinha para forcar o ar ambiente até a cobertura das vias

respiratorias.

Respirador de pressao negativa: respirador no qual a pressao na zona préxima ao
nariz ou boca fica negativa em relagdo ao ambiente externo durante a fase de

inalacéo.
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Respirador de pressao positiva:  respirador no qual a pressao na zona proxima ao
nariz ou boca fica positiva em relacdo ao ambiente externo durante a fase de

inalacéo.

Tirante: Componente que mantém a peca facial presa firmemente a cabeca do

usuario.

Usuério: todo individuo que use equipamento de protecao respiratéria independente

da natureza da sua relacao de trabalho com o fornecedor da mesma.

Validade do filtro: Tempo definido pelo fabricante na embalagem original do

produto, no qual o filtro permanece em condi¢des de uso.

Vapor: fase gasosa de uma substancia que em condicbes ambientes de

temperatura e pressao, € liquida ou solida.

Verificacdo da vedacdo: teste realizado pelo préprio usuario com a finalidade de

verificar se o respirador est4 adaptado corretamente no rosto.

Vida util: Tempo necessario para atingir a concentracéo limitante, durante o ensaio

de um filtro quimico, em condi¢des especificadas.

Teratogénico: Agente ou substancia que pode causar defeitos fisicos no embrido
em desenvolvimento ou feto quando uma mulher gravida é exposta a essa

substancia.

Toxicidade: Refere-se ao potencial de uma substancia de exercer um efeito danoso
em humanos ou animais, e uma descricdo do efeito e as condi¢cdes ou concentracéo

sob as quais o efeito ocorre.

Traquéia: Tubo corrugado, ou ndo, pelo qual flui o ar, ou oxigénio, para a cobertura

das vias respiratorias.
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PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA

Formulario de satisfacao

Objetivo: Verificar se as agdes de conforto atendem aos clientes dentro de suas

expectativas. Nao é necessaria a identificacdo pessoal.

Data: Hora:

1- O ambiente de espera é satisfatorio ? S() N() NA()
2- Se adaptou bem com a solucéo de sacarina ? S() N() NA()
3- O auxilio ofertado atendeu sua expectativa na S() N() NA()
escolha do EPR ?

4- Os modelos de respiradores ofertados sao de boa S() N() NA()
gualidade ?

5- O equipamento possui tirantes e ajustes S() N() NA()
confortaveis ?

6- O equipamento é de facil e rapida colocacgéo ? S() N() NA()
7- E possivel fazer o uso correto do respirador ? S() N() NA()
8- Vocé acha a peca semifacial mais confortavel ? S() N() NA()
9- Vocé acha a peca facial inteira mais confortavel ? S() N(C) NA()
10- Vocé sentiu algum desconforto no ensaio de S() N() NA()
sensibilidade olfativa e de paladar ?

11- Vocé sentiu algum desconforto durante o ensaio S() N() NA()
de vedacéo ?

12- No seu dia-a-dia vocé considera que 0 S() N() NA()

respirador é eficiente e confortavel ?

Sugestoes:

FORMULARIO DE SATISFACAO
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PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA

Formulario de Auditoria Comportamental

Objetivo: Verificar se as ac¢fes implementadas atendem as expectativas dos

clientes.

Auditor: Data: Hora:

1- O trabalhador esta usando o respirador S() N(C) NA()
selecionado por ele ?

2- Todos os ambientes tém sua integridade S() N() NA()
respeitada dentro dos padrbes do programa ?

3- Na sala de espera existe mais de dois S() N() NA()
respiradores de tamanhos e marcas distintas ?

4- E possivel fazer o uso correto do respirador ? S() N() NA()
5- Os clientes estdo trazendo algum tipo de alimento S() N() NA()
para a sala de espera ?

6- O ambiente para higienizacdo e manutencao é S() N() NA()
adequado ?

7- A sequéncia das atividades estdo sendo seguidas S() N() NA()
integralmente e na ordem correta ?

8- Os profissionais que estdo participando da S() N() NA()
execucao do PPR sao devidamente qualificados ?

9- Existe meio eficiente de comunicacédo para S() N() NA()
programar e confirmar a presenc¢a do usuario nos

ensaios ?

10- Os equipamentos utilizados durante os ensaios S() N() NA()

possuem C.A. ?

Observagoes:

FORMULARIO DE AUDITORIA COMPORTAMENTAL
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PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA

Monitoramento do Uso

Objetivo: Manter registro das atividades em que necessite 0 uso de protecao
respiratoria, a fim de obter subsidios para controlar e otimizar o PPR.

Atividade: Local:
Risco envolvido:
NUmero de pessoas expostas ao risco: Periodo:
Principal Contaminante
Tipo Nome Concentragao
Respirador Recomendado
Tipo de Respirador Tipo do Filtro Tamanho

Outros EPIs utilizados

FORMULARIO DE MONITORAMENTO DE USO
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PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA
Ensaio de Vedacao

Objetivo : Submeter todo usuario a um ensaio qualitativo de vedagcdo com uso da
substancia aerossol de sacarina para certificar-se do ajuste ideal do respirador ao
rosto do usuério.

Nome do usuario: Empresa:

Tempo na empresa: Tempo na atividade:

Avaliacdo médica

| Avaliado por: | Fungéo: | Data:

Respirador selecionado

Tipo de cobertura:
Fabricante Modelo Tamanho C.A

Resultado:

Tipo de cobertura:
Fabricante Modelo Tamanho C.A

Resultado:

Tipo de cobertura:

Fabricante Modelo Tamanho C.A
Resultado:
Ensaio realizado por: Funcao Empresa Data

Assinatura do Empregado:

FORMULARIO DE ENSAIO DE VEDACAO
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PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA
Inspecao e Manutencao

Objetivo: Manter registro atualizado da situacado operacional dos equipamentos de
inspecgodes realizadas.

Equipamento:
Local:
Data: / /

DEFEITOS E/OU ANORMALIDADES OBSERVADAS:

MANUTENCAO REALIZADA:

DATA PREVISTA DA PROXIMA INSPECAO:

RESPONSAVEL:

NOME: MATRICULA:

FORMULARIO DE INSPECAO E MANUTENCAO



162

PROGRAMA DE PROTECAO RESPIRATORIA
Formulario para Selecdo do Respirador

Objetivo: Manter registro da analise do risco a fim de selecionar o respirador
adequado para o trabalho.

Identificacédo do risco

Concentracao de Oxigénio

Contaminante

Estado Fisico

Concentracao

Analise do risco

Limite de tolerancia
(TLV, STEL, Teto, Pico)

Fator de protecéo requerido

Absorcéo dos olhos

Irritacéo dos olhos

Propriedades de alerta:
Limiar de odor:
Irritacdo do nariz / garganta:

Concentragao IPVS:

Limite inferior de
inflamabilidade:

Eficiéncia de absorventes:

Consideracdes especiais:

Tipo de respirador requerido

Minimo aceitavel:

Alternativa (opcional)

Equipamentos selecionados

N9k wINIE

FORMULARIO DE SELECAO DE RESPIRADOR
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FOTO 1 — Laboratério de Derivados FOTO 2 — Laboratoério de Derivados
Leves Pesados

FOTO 3 — Laboratério de Destilagdo FOTO 4 — Laboratério de Testemunhos
(Hexano e Diclorometano)

FOTO 5 — Laboratério de Sedimentologia FOTO 6 — Laboratério de Extracéo
Soxhlet



Livros Gratis

( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina
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Baixar livros de Meio Ambiente
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Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar
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Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
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Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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