NR32 NORMA REGULAMENTADORA DE SEGURANCA E SAUDE NO TRABALHO EM SERVICOS DE SAUDE

Consolidando NR

A ANENT, através da enf® lvone Martins,
tem participado de todas as reunides
promovidas pelo Grupo de Trabalho Tripartite
(GTT) com o intuito de debater e aprovar
os itens da Norma Regulamentadora n® 32.

Neste, e nos proximos boletins da ANENT,
estaremos apresentando um resumo de
tudo o que ja foi discutido, bem como, os
itens que ja foram aprovados pelo GTT.

E importante ressaltar que, os itens ainda est&o
em discussdo, sendo que poderdo sofrer
alteragdes:

32.1 Do objetivo e campo de aplicagéo
(aprovado a principio)

32.1.1 Esta Norma Regulamentadora — NR tem
por finalidade estabelecer as diretrizes basicas
para a implementacdo de medidas de
protecdo a seguranga e a saude dos
trabalhadores em servicos de saude, bem
como daqueles que exercem atividades de
promocao e assisténcia a salde em geral.
(aprovado a principio)

32.1.2 Para fins de aplicacdo desta NR
entende-se por servigos de saude, qualquer
edificagdo destinada a prestacdo de assis-
téncia a saude da populacdo, bem como
todas as acbes de promogdo, recuperacgao,
assisténcia, pesquisa e docéncia em salde
em qualquer nivel de complexidade. (apro-
vado a principio)

32.2 Dos Riscos Biolégicos (ainda ndo
abordado)

32.3 Dos Riscos Quimicos

32.3.1 Deve ser mantida a rotulagem do
fabricante na embalagem original dos produtos
quimicos utilizados em servicos de saude.
(aprovado a principio)

32.3.2 Todo recipiente contendo produto
quimico manipulado ou fracionado deve ser
identificado, de forma legivel, por etiqueta com
0 nome do produto, composi¢do quimica, sua
concentracdo, data de envase e de validade, e
nome do responsavel pela manipulagdo ou
fracionamento. (aprovado a principio)

32.3.3 E vedado o procedimento de reutilizacio
das embalagens de produtos quimicos.
(aprovado a principio)

32.3.4 Do Programa de Prevenc&o de Riscos
Ambientais — PPRA (aprovado a principio)
32.3.4.1 No PPRA dos servigos de salide deve
constar inventario de todos os produtos qui-
micos, inclusive intermediarios e residuos, com
indicacdo daqueles que impliquem em riscos a
seguranca e saude do trabalhador. (aprovado
a principio)

32.3.4.1.1 Os produtos quimicos, inclusive
intermediarios e residuos, que impliquem em
riscos a seguranga e saude do trabalhador

devem ter uma ficha descritiva contendo,
no minimo, as seguintes informagdes:
(aprovado a principio — caput e alineas)

a) as caracteristicas e formas de utilizagao
do produto;

b) os riscos a seguranca e satide do trabalhador
e ao meio ambiente, considerando as
formas de utilizacéo;

¢) as medidas de protecdo coletiva,
individual e controle médico da salde dos
trabalhadores;

d) condicBes e local de estocagem;
e)procedimentos em situagbes de emer-
géncia.

32.3.4.1.2 Uma copia da ficha deve ser man-
tida nos locais onde o produto é utilizado.
(aprovado a principio)

32.3.5 Do Programa de Controle Médico
de Saude Ocupacional — PCMSO (aprovado
a principio)

32.3.5.1 Na elaboragdo e implementacéo
do PCMSO, devem ser consideradas as infor-
macgbes contidas nas fichas descritivas
citadas no subitem 32.5.4.1.1. (aprovado
a principio)

32.3.6 Cabe ao empregador: (aprovado a
principio)

32.3.6.1 Capacitar, inicialmente e de forma
continuada, os trabalhadores envolvidos para
a utilizacdo segura de produtos quimicos.
(aprovado a principio)

32.3.6.1.1 A capacitacdo deve conter, no
minimo: (aprovado a principio—caput e ali-
neas).

a) a apresentacdo das fichas descritivas
citadas no subitem 32.5.4.1.1 com explica-
¢do das informagdes nelas contidas;

b) os procedimentos de seguranga relativos
a utilizacdo;

¢) os procedimentos a serem adotados em
caso de incidentes, acidentes e em situa-
¢des de emergéncia.

32.3.7 Das Medidas de Protecdo (aprovado
a principio)

32.3.7.1 O empregador deve destinar local
apropriado para a manipulacdo ou fraciona-
mento de produtos quimicos que impliquem
em riscos a seguranca e saude do trabalha-
dor. (aprovado a principio)

32.3.7.1.1 E vedada a realizacdo destes
procedimentos em qualquer local que néo
0 apropriado para este fim. (aprovado a
principio)

32.3.7.1.2 Excetua-se a preparagdo e
associacdo de medicamentos para
administracdo imediata aos pacientes.
(aprovado a principio)

32.3.7.1.3 O local deve dispor, no minimo,
de: (aprovado a principio — caput e alineas)
a) sinalizacao gréafica de facil visualizagdo para

identificacdo do ambiente, respeitando o disposto
na NR-26;

b) equipamentos que garantam a concentragdo
dos produtos quimicos no ar abaixo dos limites
de tolerancia, estabelecidos nas NR-9 e NR-15 e
observando-se o nivel de acdo previsto na NR-9;
C) equipamentos que garantam a exaustdo dos
produtos quimicos de forma a ndo potencializar a
exposicao de qualquer trabalhador, envolvido ou néo,
no processo de trabalho, ndo devendo ser utilizado
0 equipamento tipo coifa;

d) chuveiro e lava-olhos, os quais deverdo ser
acionados e higienizados semanalmente;

e) equipamentos de prote¢do individual,
adequados aos riscos, a disposicao dos
trabalhadores;

f) sistema adequado de descarte.

32.3.7.2 A manipulagdo ou fracionamento dos
produtos quimicos deve ser feita por trabalhador
qualificado. (aprovado a principio)

32.3.7.3 O transporte de produtos quimicos devera
ser realizado considerando 0s riscos a seguranca e
salde do trabalhador e ao meio ambiente. (aprovado
a principio)

32.3.7.4 Todos os estabelecimentos que realizam, ou
gue pretendem realizar esterilizagéo, reesterilizacdo
ou reprocessamento por gas 6xido de etileno,
deverdo atender o disposto na Portaria
Interministerial n°® 482/MS/MTE de 16/04/1999 e suas
alteragdes. (aprovado a principio)

32.3.7.5 Nos locais onde se utilizam e armazenam
produtos inflamaveis, o sistema de prevencédo de
incéndio, deve prever medidas especiais de
seguranca e procedimentos de emergéncia.
(aprovado a principio)

32.3.7.6 As areas de armazenamento de produtos
quimicos devem ser ventiladas e sinalizadas.
(aprovado a principio)

32.3.7.6.1 Devem ser previstas areas de
armazenamento proprias para os produtos quimicos
incompativeis. (aprovado a principio)

32.3.8 Dos Gases Medicinais (aprovado a principio)
32.3.8.1 Na movimentacdo, transporte, armaze-
namento, manuseio e utilizagao dos gases, bem como
na manutencdo dos equipamentos, devem ser
observadas as recomendacdes do fabricante, desde
gue compativeis com as disposi¢cdes da legislacao
vigente. (aprovado a principio)

32.3.8.1.1 As recomendacBes do fabricante , em
portugués, devem ser mantidas no local de trabalho,
a disposicao dos trabalhadores e da inspecéo do
trabalho. (aprovado a principio)

32.3.8.2 E vedado: (aprovado a principio — caput e
alineas)

a) a utilizac@o de equipamentos em que se constate
vazamentos de gas;

b) a utilizagdo de equipamentos néo projetados para
resistir a press@es a que sdo submetidos;

¢) a utilizacdo de cilindros que ndo tenham a
identificacdo do gas e valvula de seguranca;

d) a movimentacé&o dos cilindros sem a utilizacéo dos
equipamentos de protec¢do individual adequados;

€) a submisséo dos cilindros a temperaturas extremas;
f) a utilizacao do oxigénio e do ar comprimido para

fins diversos aos que se destinam;

g) o contato de Oleos, graxas, hidrocarbonetos
ou materiais organicos similares com gases
oxidantes;

h) a utilizacdo de cilindros de oxigénio sem a valvula
de retencdo ou o dispositivo apropriado para im-
pedir o fluxo reverso;

i) a transferéncia de gases de um cilindro para ou-
tro,independentemente da capacidade dos cilindros;
J) o transporte de cilindros soltos, em posicéo
horizontal e sem capacetes.

32.3.8.3 Os cilindros contendo gases inflamaveis, tais
como hidrogénio e acetileno, devem ser armazenados
a uma distancia minima de oito metros daqueles
contendo gases oxidantes, tais como oxigénio e oxido
nitroso, ou através de barreiras vedadas e resistentes
ao fogo. (aprovado a principio)

32.3.8.4 Para o sistema centralizado de gases
medicinais devem ser fixadas placas, em local
visivel, com caracteres indeléveis e legiveis, com
as seguintes informac6es: (aprovado a principio
— caput e alineas)

a) nominacao das pessoas autorizadas a terem
acesso ao local e treinadas na operagdo e manu-
tencédo do sistema;

b) procedimentos a serem adotados em caso de
emergéncia;

c) numero de telefone para uso em caso de
emergeéncia;

d) sinalizacao alusiva a perigo.

32.3.9 Dos Medicamentos e das Drogas de Risco
(aprovado a principio)

32.3.9.1 Para efeito desta NR, consideram-se
medicamentos e drogas de risco aquelas que
possam causar genotoxicidade, carcinogenicidade,
teratogenicidade e toxicidade séria e seletiva
sobre 6rgdos e sistemas. (aprovado a principio)
32.3.9.2 Devera constar no PPRA a descricdo dos
riscos inerentes as atividades de recebimento,
armazenamento, preparo, distribuicdo, administraco
dos medicamentos e das drogas de risco. (aprovado
a principio)

32.3.9.3 Dos Gases e Vapores Anestésicos (aprovado
a principio)

32.3.9.3.1 Todos os equipamentos utilizados para a
administragdo dos gases ou vapores anestésicos,
devem ser submetidos a manutencéo corretiva e
preventiva, dando-se especial atencdo aos pontos
de vazamentos para o ambiente de trabalho,
buscando sua eliminacéo. (aprovado a principio)
32.3.9.3.2 A manutengado consiste, no minimo,
na verificagdo dos cilindros de gases, conectores,
conexdes, mangueiras, baldes, traquéias, valvulas,
aparelhos de anestesia e mascaras faciais para
ventilagcdo pulmonar. (aprovado a principio)
32.3.9.3.2.1 O programa e relatérios de manutengdo
devem constar de documento préprio que ficara a
disposicéo dos trabalhadores diretamente envolvidos
e da fiscalizagdo do trabalho. (aprovado a
principio).

O documento continua na préxima edi¢cdo do
boletim da ANENT.

Hepatites ViraisB e C

Profissionais de enfermagem do trabalho devem ter cuidados redobrados

As Hepatites Virais B e C sdo doencas ainda
controversas com relagdo a sua evolugao e, a
cada dia, novos conhecimentos cientificos sao
divulgados. N&o se tem conhecimento da real
prevaléncia das dessa doenca em nosso meio,
no entanto, essa prevaléncia serd melhor
conhecida a partir da conscientizagéo dos profis-
sionais de salde da importancia da notificacao
de todos os casos ao servico publico.

O tratamento das Hepatites Virais B e C consistem
de medicamentos com sérios efeitos adversos e
de alto custo, tornando-o pouco acessivel a popu-
lacdo. No Estado de S&o Paulo os medicamentos
sdo fornecidos gratuitamente, apds a notificacdo
do caso ao Servico de Vigilancia Epidemioldgica
e correta indicagdo, de acordo com os critérios
definidos pelas portarias SAS/MS n° 863 e n°
860, ambas de 4 de novembro de 2002.

As Hepatites Virais B e C sdo doencas de notifica-
¢do compulsdria no Estado de Sao Paulo, segundo
Resolucao SS-59, de 22.07.2004, publicada no
D.O.E. em 23/7/.2004.

O virus da hepatite B (VHB) apresenta periodo
de incubacao de 40 a 180 dias. A fase aguda da
infeccdo pode passar despercebida devido a
auséncia de sintomas em mais de 80% dos casos,
e podem ocorrer formas fulminantes da doenca
em 0,1% a 1% dos casos, com alta taxa de
letalidade. O VHB é a principal causa de hepatite
cronica, cirrose e carcinoma hepatocelular.
Cerca de 5% a 10% dos infectados na idade
adulta evoluem para a forma crénica da doenca,
porcentagem que se eleva para 85% a 95%
quando a infeccdo acomete neonatos. O homem
€ 0 Unico reservatorio natural do virus da hepatite
B, portanto, o estado de portador cronico é o
responsavel pela disseminacdo da doenca. E
transmitido por via parenteral, sexual, percutanea
e vertical, através do sangue ou fluidos corpéreos,
como exsudato de feridas, sémen, fluido vaginal
e outros, de pessoas portadoras do virus. Existe
vacina contra Hepatite B e todo profissional de
enfermagem em exercicio, que possa entrar em
contato com sangue, mesmo que em quantidade
minima.

Principais medidas de prevencao e controle
- Controle do sangue e produtos derivados do
sangue e do plasma;

- Profilaxia pré-exposicdo (vacinacdo de
suscetiveis);

- Profilaxia p6s-exposicao (vacina e gamaglobulina
hiperimune apds exposicdo);

- PrecaucOes padrdo com pacientes internados;
- Vigilancia epidemiol6gica da hepatite B;

- Prética de sexo seguro;

- N@o compartilhamento de materiais que
oferecam risco de contagio parenteral.

Em suas formas clinicas, hepatite aguda e
hepatite cronica ndo apresentam sintomatologia
na maioria dos casos. O virus da hepatite C (VHC)
apresenta um periodo de incubagéo de 15 a 160
dias, e aproximadamente 80% das infecgdes
evoluem para formas cronicas. Dentre os porta-
dores cronicos, em torno de 75% a 85% evoluem
para formas leves da doenca e de 15% a 25%
para formas moderadas e graves, tornando-se
uma das principais causas de cirrose, insuficiéncia
hepéatica e carcinoma hepatocelular. A transmis-
sdo da-se por transfuséo de sangue e hemode-
rivados: atualmente, esta forma de transmisséo
€ rara, devido a introdugéo de teste sorolégico
de triagem de hepatite em doadores de sangue,
obrigatério no Estado de S&o Paulo, desde 1992
(Portaria CVS-10, de 30/06/1992, publicada no
D.O.E em 1/7/1992); uso de drogas injetaveis
ou inaladas: no caso de drogas injetaveis, o risco
€ o compartilhamento de seringas e agulhas.
Drogas inaladas, como a cocaina, séo fatores
de risco devido a presenca de ulceragdes na
mucosa nasal e compartilhamento dos canudos
para aspiracao da droga; realizagéo de tatuagens
e colocagéo de piercings: o risco é a utilizacdo
de instrumental e tinta contaminados; transmi-
ss@o sexual: pode ocorrer, porém com menos
freqUéncia que na hepatite B; transmissao pe-
rinatal: pode ocorrer, ainda que de forma nao
eficiente, no momento do parto ou logo apos;
aleitamento materno: ndo ha, até o momento,
evidéncias conclusivas da transmisséo por essa
via, embora o virus tenha sido encontrado no
colostro e no leite “maduro”. A mée deve ser
orientada sobre os possiveis riscos, embora mi-
nimos, salvo na ocorréncia de fissuras com
sangramento nos mamilos, e ha uma porcen-
tagem de casos de hepatite C em que a via de
transmissdo ndo é detectada. Ndo ha vacina
contra o virus da hepatite C. O conhecimento
das vias de transmissao e sua divulgagdo para a
sociedade é a fungdo que os servicos de satde
podem e devem exercer.

Principais medidas de prevencédo e
controle

- Controle do sangue e produtos derivados do
sangue e do plasma;

- Precaucdes padrao com pacientes internados;
- Vigilancia epidemiologica da hepatite C;

- Prética de sexo seguro;

- Nao compartilhamento de materiais que ofere-
¢am risco de contagio parenteral.

Centro de Vigilancia Epidemiol6gica - “Professor
Alexandre Vranjac” Divisdo de Hepatites Virais B e C
Instituto Adolfo Lutz — Laboratério de Hepatites Virais
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A ABPA - Associagéo Brasileira de prevencéo de
acidentes e a ALASEHT - Associagao Latino
Americana de Seguranca e Higiene no Trabalho de

Buenos Aires conferiram a Ruth Miranda, o prémio
destaque como prevencionista brasileira que dedicou
a vida profissional a saude coletiva e do trabalhador.

AGENDA

Reunides Cientificas da

ANENT/GETRAH - 2005

02 de junho de 2005 Reunido do Grupo de
11 de agosto de 2005 Enfermeiros do Trabalho da
20 de outubro de 2005 Area Hospitalar - GETRAH
Assunto: a ser definido com

divulgacdo no site em breve. [ZENCCH[VloNe=Rlelels;
15 de setembro de 2005

17 de novembro de 2005
08 de dezembro de 2005 Tema e local a serem
Confraternizacao definidos em breve.

Rua Dona Veridiana, 298

Higiendpolis - SP Acompanhe a programacao

pelo site da ANENT.

Duvidas: contato através do telefone (11) 3825.8371 ou

fax (11) 3666-2197 ou e-mail anent@anent.org.br

CONGRESSO
12° ENENT - 2006

Local: Auditério da UNIBAN

Rua Maria Candida, 1813 - Sao Paulo - SP

Em breve estaremos divulgando a programac¢éo completa no site
da ANENT.

do Sacerdécio
a ILspecializacao,

S30 Paul sem perder o
40 8 L0 umanismo

www.abesenacional.com.br

19 a 23 de setembro de 2005
Parlamento Latino americano

informacgdes (11) 5042-3428
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