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Resumo

A exigéncia do trabalho e as condicbes em que é prestado interferem com a vida do
trabalhador, melhores condi¢des proporcionam uma maior qualidade do trabalho desenvolvido.

A Salde Ocupacional revela-se importante como area de intervencao prioritaria que valoriza o
local de trabalho, tendo atencéo a prevencao primaria dos riscos ocupacionais, a protecdo e
promoc¢do da saude e ainda promovendo 0 acesso aos servicos de saude por parte dos
colaboradores das organizacoes.

Considerando o exposto e, ndo apenas por imperativos legais e institucionais, importa que o
Instituto Politécnico de Lisboa considere a Saude Ocupacional como algo fulcral e com impacto
direto na atividade desenvolvida pelos seus colaboradores.

Constituiu objetivo do presente trabalho conhecer a realidade no que concerne aos Servicos de
Saude Ocupacional existentes no Instituto Politécnico de Lisboa e estudar a possibilidade de a
Escola Superior de Tecnologia da Salde de Lisboa desenvolver esses servicos.

Para alcancar este objetivo desenvolveu-se um estudo que incluiu a pesquisa bibliogréafica e a
entrevista estruturada aplicada especificamente a representantes do Instituto e das suas
Unidades Organicas e a docentes da Escola Superior de Tecnologia da Saude de Lisboa,
considerados como especialistas na area da Saude Ocupacional.

A metodologia de recolha de dados constituiu uma ferramenta essencial para a criacdo de uma
proposta de intervencdo socio-organizacional no ambito da prestacdo de Servicos de Saude
Ocupacional ao Instituto Politécnico de Lisboa pela Escola Superior de Tecnologia da Saude de
Lisboa.

Foram identificadas as principais vantagens da existéncia de servicos internos de Saude
Ocupacional, designadamente, por poder dispor da colaboracdo de uma Unidade Orgénica que
poderda prestar servicos de elevada qualidade, por conhecer com maior detalhe as diferentes
realidades e, ainda, por ter profissionais qualificados. No que concerne a execugao e aplicagao
desta modalidade de servicos foi identificada a necessidade de recrutar recursos humanos

especificos para o efeito.

Palavras-chave:

Saude Ocupacional, Ensino Superior Pablico, Instituto Politécnico de Lisboa, Modalidade de

Servigos em Salde Ocupacional
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Abstract

Project Working Title "The Importance of Occupational Health in a Public Higher Education

Institution: Proposed model for the Polytechnic Institute of Lisbon".

The demands of work and the conditions under which it is provided interfere with the live and
wellbeing of workers, better conditions provide higher quality work.

The Occupational Health reveals important as priority intervention area that values workplace,
with attention to primary prevention of occupational risks, the protection and promotion of health
and still promoting access to health services by employees of the organizations.

Considering the above and not just by legal imperatives and institutional matter that the
Polytechnic Institute of Lisbon considers the Occupational Health as something of crucial and
the direct impact on the activity developed by its employees.

The objective of this study was to know the reality regarding the existing Occupational Health
Services in Polytechnic Institute of Lisbon and studies the possibility of the School of Health
Technology of Lisbon develop such services.

To accomplish this we developed a study that included a literature review and structured
interviews to the representative of the Institute specifically and its Units and to teachers of the
School of Health Technology of Lisbon, considered experts in the field of Occupational Health.
The methodology for data collection was an essential tool for the creation of a proposed socio-
organizational intervention in the provision of Occupational Health Services at Polytechnic
Institute of Lisbon by the School of Health Technology of Lisbon.

Was identified the main advantages of the existence of internal services of Occupational Health,
namely, provided by the collaboration of an Organizational Unit that can provide high quality
services, to know in more detail the different realities and also to have qualified professionals.
Regarding the concrete implementation and application of this modality of services would have

to recruit human resources for the effect.
Keywords

Occupational Health, Public Higher Education, Polytechnic Institute of Lisbon, Modality in

Occupational Health Services
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1. INTRODUGAO

A Saude Ocupacional tem como objetivo promover “um ambiente de trabalho saudavel, seguro
e satisfatoriamente confortavel e um trabalhador saudavel, ativo e produtivo, sem doencas
naturais ou ocupacionais, apto e motivado para o exercicio da sua atividade profissional, com
satisfacdo e desenvolvendo-se de forma pessoal e profissional” (Uva e Graca, 2004).

Para a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e também de acordo com o referido pela
Administracdo Regional de Salde de Lisboa e Vale do Tejo (ARSLVT), a principal finalidade
dos Servicos de Salde Ocupacional (SSO), consiste na “promocado de condi¢bes de trabalho
gue garantam o mais elevado grau de qualidade de vida no trabalho, protegendo a salde dos
trabalhadores, promovendo o seu bem-estar fisico, mental e social e prevenindo a doenca e o
acidente” (ARSLVT, 2010).

Estes aspetos assumem maior relevancia “sempre que a repercussdo do trabalho e das
condicdes em que é prestado se revele nociva a sadde do trabalhador” (Freitas, 2008).

A Direccdo-Geral de Saude (DGS) no Plano Nacional de Saude de 2004-2010, através das
suas orientacbes estratégicas e intervencdes necessarias considerou que o “aspeto mais
importante no dominio da necessidade de intervengdo se situa na melhoria da informagédo e
dos conhecimentos em matéria de Saude Ocupacional (SO), uma vez que tal agdo € promotora
de intervencbes eficazes em matéria de salde e de sistemas de salde eficientes e no
desenvolvimento de indicadores apropriados” (DGS, 2004).

No que concerne a modalidade de organizacdo de SSO, a Lei n.°59/2008, de 11/09, no seu
Regulamento referencia que a entidade empregadora publica pode optar por servigcos internos,
servicos partilhados ou servigos externos (art. 139.°).

O referido normativo dispde que os servigos internos fazem parte da estrutura, séo criados pela
entidade empregadora publica e abrangem exclusivamente os trabalhadores que prestam
servigo a instituicdo (art. 143.9).

Importa ainda referir que no caso de servicos partilihados a sua autorizacdo depende da
satisfacdo dos requisitos de equipamentos, utensilios de avaliacdo das condicbes de
Seguranca e Saude no Trabalho (SST) e equipamentos de protecdo individual a utilizar pelo
pessoal técnico, bem como o recurso a subcontratacdo de servicos apenas em relacdo a
tarefas de elevada complexidade e pouco frequentes (art. 147.°).

Os servicos externos sao contratados pelas entidades empregadoras publicas e podem ter
modalidades de Associativos, Cooperativos, Privados ou Convencionados (art. 146.°).

Importa conhecer a realidade por este trabalho se centrar em uma instituicdo do Ensino
Superior Puablico — Instituto Politécnico de Lishoa — e na possibilidade de os SSO serem
prestados pela Escola Superior de Tecnologia da Salde de Lisboa.

O Instituto Politécnico de Lisboa (IPL) tem como objetivo ministrar e promover o

desenvolvimento de formacédo graduada, pds-graduada, especializada e ao longo da vida, com
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qualidade reconhecida de forma a assegurar uma boa empregabilidade para os estudantes,
proporcionando-lhes em simultaneo oportunidades diversificadas de educacao a nivel nacional
e internacional.

O IPL no seu Quadro de Avaliacdo e Responsabilizacdo para o ano 2011, teve como missao
produzir, ensinar e divulgar conhecimento, bem como prestar servigos a comunidade nas areas
em que dispbe de competéncias contribuindo para a sua consolidacdo como instituicdo de
referéncia no plano nacional (IPL, 2010).

Por seu turno, a Escola Superior de Tecnologia da Salde de Lishoa (ESTeSL), unidade
organica do IPL, desenvolve acdes no ambito dos seus dominios cientifico e tecnoldgico na
area da saulde, visando a satisfacdo de interesses ou necessidades da comunidade,
desenvolvendo para esse efeito servicos especializados & comunidade. E uma instituicdo
publica do ensino superior que tem como missdo preparar profissionais de salude da area do
diagnéstico e intervencdo terapéutica. Atualmente os cursos que a ESTeSL desenvolve
encontram-se adequados ao Processo de Bolonha e no Ano Letivo de 2010/2011 a ESTeSL
disponibilizou as seguintes ofertas de ensino, no ambito dos ciclos conferentes de grau, doze
cursos do 1.° ciclo de estudos conferentes do grau de licenciado, designados por: Analises
Clinicas e Saude Publica (ACSP); Anatomia Patoldgica, Citolégica e Tanatoldgica (APCT);
Cardiopneumologia (CPL); Dietética e Nutricdo (DTN); Farmécia (FM); Fisioterapia (FT);
Medicina Nuclear (MN); Ortoprotesia (ORP); Ortoptica (ORT); Radiologia (RD); Radioterapia
(RT) e Saude Ambiental (SA) e nove cursos do 2.° ciclo de estudos conferentes de grau de
mestre, designados por: Fisioterapia; Gestdo e Avaliacdo de Tecnologias em Saude;
Intervencdo Sdécio-Organizacional na Saude; Medicina Nuclear; Radiacbes Aplicadas as
Tecnologias em Salde; Radioterapia; Seguranca do Doente; Seguranca, Higiene do Trabalho
e, Técnicas de Diagnostico e Intervencdo Cardiovascular.

Esta instituicdo prevé nos seus Estatutos a prestacao de servicos de apoio a comunidade nos
dominios especificos de intervencao e assume esta prestagdo de servicos como uma das suas
missfes estratégicas enquanto instituicdo publica de ensino superior (Despacho
n.°10815/2010, 30/06, revogou o Despacho n.°20786/2004, 08/10).

Neste sentido, algumas areas cientificas da ESTeSL tém vindo a prestar o seu contributo com
a finalidade de colocar em prética servicos prestados a comunidade.

Este estudo apresenta como finalidade conhecer a realidade no que concerne aos SSO
existentes no IPL e estudar a possibilidade da ESTeSL desenvolver esses servicos.

Para alcancar este objetivo foi analisada a realidade existente em matéria de SSO do IPL,
identificada a modalidade e caracteristicas de um possivel SSO para o IPL e, ainda, analisadas
as valéncias que a ESTeSL dispfe e a possibilidade de prestar esse servigco ao IPL.

No que concerne a metodologia adotada, recorreu-se a pesquisa documental e, como
instrumento de recolha de dados, desenvolveu-se e aplicou-se uma entrevista estruturada.

Este instrumento teve como objetivo analisar a possibilidade de a ESTeSL desenvolver SSO ao

IPL. Tendo sido aplicada especificamente aos interlocutores indicados pelo IPL e pelas UO do
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IPL, num total de 8 entrevistados, bem como foi efetuada entrevista em igual nimero de
docentes dos cursos de 1.° e 2.° Ciclos de estudos da ESTeSL relacionados com a SO. Deste
modo aceitaram participar no estudo 5 docentes da area cientifica de Saude Ambiental da
ESTeSL e 3 docentes da area cientifica de Saude Publica, integrando o grupo de especialistas
em SO.

Importa ainda referir que a autora do trabalho desenvolve a sua funcédo na ESTeSL na Divisdo
de Gestdo de Recursos Humanos e Financeiros, onde tem vindo a acompanhar os projetos
desenvolvidos pela ESTeSL desde o ano 2004, ano a partir do qual alguns cursos
(maioritariamente 5 dos 12 cursos de 1.° ciclo de estudos da ESTeSL) desenvolveram servigos
a comunidade na area da prevencao primaria. Importa realcar, no entanto, que 0s Servicos
prestados sdo essencialmente de apoio, designadamente acdes de sensibilizacdo e rastreios,
do que propriamente servicos prestados com contrapartida financeira.

Neste ambito, a autora considerou importante e enriquecedora a possibilidade de proceder a
um estudo que visasse por um lado a promocdo de desenvolvimento dos SSO no IPL e, por

outro, verificar as potencialidades da ESTeSL no dominio da prestacdo de servicos nesta area.
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2. OBJETO DE ESTUDO

Pretendeu-se neste ponto, apresentar o problema orientador do estudo, enquadrando-o no
quadro conceptual da investigacéo do trabalho de projeto.

Nos termos da legislacdo em vigor a atividade de um SSO visa assegurar as condicBes de
trabalho que salvaguardem a seguranca e a saude fisica e mental dos colaboradores e,
desenvolver as condi¢cdes técnicas que assegurem a aplicacdo das medidas de prevencéo e de
formagdo dos colaboradores no dominio da seguranca e saude do trabalho (art. 156.°, do
Regulamento, da Lei n.°59/2008, de 11/09).

Os SSO sédo cada vez mais reconhecidos, no ambito das relacbes de trabalho
contemporaneas, ndo apenas pelas vantagens a curto/ médio prazo, mas por sustentarem
objetivos de politica econémica e social a longo prazo, a nivel nacional, sectorial e da empresa,
promovendo a capacidade de trabalho, a produtividade, a qualidade, a motivacdo dos
trabalhadores e, ainda, a seguranca do emprego (Freitas, 2003).

A Saude Ocupacional é um conceito moderno, subscrito pela generalidade da comunidade
cientifica e pelos organismos internacionais de referéncia, como a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) e a Organizacao Internacional do Trabalho (OIT). Engloba a totalidade das
intervences médicas, técnicas e outras, que visam a protecdo e a promogdo da saude dos
trabalhadores nos locais de trabalho (DGS, 2009).

O presente estudo processou-se ao longo de trés fases principais consideradas por Fortin: a
fase conceptual, a fase metodolégica e a fase empirica (Fortin, 2003).

No que concerne ao tipo de estudo, foi aplicada a metodologia de investigacao qualitativa, a
estratégia global da pesquisa adotada foi a reflexdo centrada na realidade do universo de
estudo e foi utilizado o método intensivo por se tratar claramente de um estudo de caso.
Segundo Tavares, os estudos de caso potenciam um importante contributo para o
conhecimento de certos fendmenos sociais (Tavares, 2007).

Com o estudo pretendeu-se conhecer a realidade no que concerne aos SSO existentes no IPL
e averiguar a possibilidade da ESTeSL desenvolver esses servi¢cos para a comunidade do IPL.
Consideraram-se os dados de Recursos Humanos e do Balan¢o Social do IPL dos anos 2009 e
2010 para o melhor conhecimento da situacdo atual que permitisse um melhor diagnéstico da
situagdo e da realidade demogréfica do IPL.

Considerando a legislagcao em vigor, e a realidade do IPL (1100 colaboradores distribuidos por
UO separadas fisicamente) devera ser organizado um Servigo Interno de SO de forma a

abranger os colaboradores perante os quais o IPL tem a responsabilidade de promover SSO.
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3. ENQUADRAMENTO TEORICO

Este estudo tem, como centro articulador do seu tema, o conceito de SO, num contexto
particular, bem determinado, que o justifica como um estudo de caso.

Neste capitulo pretendeu-se apresentar uma analise das literaturas realizadas sobre os temas
relacionados com as varidveis em estudo e, ainda enquadrar o trabalho de acordo com a
legislacdo em vigor e com os estudos existentes na area da SO.

O capitulo foi organizado em trés pontos principais através dos quais se preconiza responder
as questdes de conhecer a realidade do universo do IPL no que respeita a prestacdo de SSO
aos seus colaboradores e, ainda, explorar a possibilidade de a ESTeSL poder ser considerada
como a entidade prestadora destes servicos.

No primeiro ponto foram apresentados os conceitos de SO e a sua importancia como area de
intervencao prioritaria que valoriza o local de trabalho, tendo atenc&o a prevencéo primaria dos
riscos ocupacionais, a protecdo e promoc¢ao da salude e 0 acesso aos servicos de saude por
parte dos colaboradores. Este ponto foi subdividido para melhor apresentar a analise dos
normativos existentes acerca da SO de um modo geral e, de instituicdes do sector publico, de
uma forma patrticular.

O segundo ponto incidiu sobre a atual situacdo em matéria de SSO no IPL, as suas
necessidades e obrigacdes perante a sua comunidade trabalhadora. Neste ponto abordou-se
também a relacdo entre o trabalho e a salde dos colaboradores do IPL na sua componente de
pessoal docente e ndo docente.

No terceiro e Ultimo ponto, efetuou-se uma andlise acerca dos recursos técnicos e humanos

disponiveis na ESTeSL possiveis de serem aplicados nos SSO.

3.1. A IMPORTANCIA DA SAUDE OCUPACIONAL

Os servigcos de SO devem dirigir a sua acao para o estabelecimento de condicdes de trabalho
gue assegurem a integridade fisica e mental dos colaboradores e o desenvolvimento de
condicbes técnicas que assegurem a aplicacdo de medidas de prevengdo e os meios de
formacao/informacéo (Freitas, 2008).

Para a Organizagédo Internacional de Normalizacdo a Qualidade é entendida como o conjunto
de propriedades e caracteristicas de um servico que lhe confere aptiddo para satisfazer
necessidades explicitas do cliente (Madeira, 1995).

A avaliacdo acerca da qualidade de vida tem vindo a ser alvo de diversos estudos,
nomeadamente no campo da Medicina. Para Fleck et al., a qualidade de vida respeita a um
movimento dentro das ciéncias humanas e biologicas no sentido de valorizar parametros mais
amplos que o controlo de sintomas, a diminuigdo da mortalidade ou o aumento da expectativa
de vida (Fleck et al., 1999).
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O Instituto de Desenvolvimento e Inspecao das Condicdes de Trabalho (IDICT) no seu Livro
Verde designou que as condicBes de SHST séo intrinsecas quer as estratégias de valorizacao
dos recursos humanos, quer a modernizagdo dos modelos de organizagdo da empresa e a
implementacédo de sistemas de qualidade (Leandro et al., 1998).

Numa organizagdo € fundamental o envolvimento de todos os que trabalham, sendo “as
atividades associadas um processo de cooperagdo que se concretiza no fornecimento de
servicos que vao de encontro com as necessidades e expectativas dos seus clientes” (Dale e
Cooper, 1995).

E importante que as instituicdes proporcionem as devidas condicdes de trabalho aos seus
colaboradores, nomeadamente que organizem SSO, porque os trabalhadores tém direito a
viver a vida em seguranga e saude no trabalho, o que implica que sejam tomadas medidas de
prevencdo nas instituicbes e que desde cedo se invista nhuma cultura de prevencdo. Face ao
exposto, o estabelecimento do sistema de responsabilidades assume uma importancia
fundamental na medida em que vai garantir a interiorizacéo da politica em toda a organizacao e
a operacionalidade das acfes de prevencao programadas (Verlag, 2011).

No que concerne a realidade nacional Uva em 2010 afirmou que “a partir de 1990 se
consolidou o desenvolvimento desta area de intervencdo em Portugal” (Uva, 2010).

A Organizacdo Internacional do Trabalho refere que o conceito de Salde do Trabalho
apresenta uma consideravel evolucédo face a abordagem tradicional da Medicina do Trabalho.
Assim, aquele conceito ndo se restringe ao dominio da vigilancia Médica, de exames médicos
individuais de avaliagdo da saude do trabalhador, devendo estender-se ao controlo dos
elementos fisicos e mentais que possam afetar a saude (Convencéo n.° 155, da OIT, 1981).

De facto um SSO de uma instituicdo tem como objetivo proteger os colaboradores dos fatores
de risco para a salde que possam resultar das condi¢cbes do seu trabalho, tratando-se de algo
com maior abrangéncia.

No que se concerne ainda, a Seguranca do Trabalho, por norma, recorre-se a classificagédo do
risco profissional de acordo com variaveis “probabilidade de ocorréncia” e de “gravidade do
efeito adverso”, sendo que a base para estimar esse risco é frequentemente relacionada com a
“intensidade de exposi¢do”, enquanto a Higiene do Trabalho acrescente a variavel “tempo de
exposicdo” (Uva, 2010).

As novas praticas da SO subscritas, como anteriormente referido, pela generalidade da
comunidade cientifica e pelos organismos internacionais de referéncia que harmonizam
conceitos, como a OMS e OIT, sao divulgadas e promovem o intercambio de conhecimentos
sobre as praticas saudaveis no local de trabalho, as experiéncias dos profissionais de SO, dos
representantes dos trabalhadores, dos empregadores e dos trabalhadores em geral (DGS,
2009).

A prevencdo das doengas ligadas ao trabalho, abrangem um conjunto de entidades e

englobam os acidentes de trabalho, as doencas profissionais, as doencas relacionadas com o
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trabalho e as doencas agravadas pelo trabalho. Tratam-se portanto de situacdes em que o
trabalho interfere, negativamente, com a sadde das pessoas (Uva, 2010).

A acgdo para a melhoria inclui o melhoramento continuo e os elementos de agfes preventivas e
corretivas. Isto implica as necessarias acdes preventivas e corretivas identificadas pela
avaliacdo das auditorias realizadas (Guidelines on Occupational Safety and Health
Management Systems, 2001).

De facto serd muito importante obter os dados das auditorias a realizar aquando da
implementacdo de um SSO para que seja possivel aplicar acdes, sejam elas de caracter
preventivo ou corretivo para o IPL.

A importancia da SO decorre dos multiplos beneficios para a instituicdo, expressos sob a forma
de diminuicdo de perdas futuras e reducdo de custos operacionais. A figura | apresenta uma

descricao grafica dos beneficios do investimento em SO.

Adaptado do "Manual de Seguranca e Saude do Trabalho", Freitas, 2008

Figura | - Beneficios do investimento em Saudde Ocupacional
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Deste modo, e considerando o explanado anteriormente, os aspetos econémicos da SO
assumem uma “importancia fundamental, atenta a relacdo existente entre as verbas

necessarias ao desenvolvimento das medidas e os custos dos acidentes” (Freitas, 2008).

3.1.1. BREVE ANALISE DE CONCEITOS E NORMATIVOS DA SAUDE OCUPACIONAL

No que concerne as Diretrizes em SO, Hulshof e Hoenen referem que na pratica sao
declaracfes desenvolvidas sistematicamente, destinadas a auxiliar decisdes apropriadas de
cuidados de salde para circunstancias clinicas especificas.

Tais orientacdes sao particularmente Gteis se houver uma grande variacdo na pratica atual, se
contém novos elementos de prova com um impacto importante na gestdo da saude, ou se
afetam muitos trabalhadores de alto risco ou envolvem custos tdo elevados que mesmo
pequenas mudancas na pratica podem ter um grande impacto sobre os resultados de saude ou
recursos.

As diretrizes sdo baseadas em evidéncias cientificas (para cada recomendacgdo importante é
apresentada orientagdo a nivel de evidéncia), o consenso em um grupo de pares, principios
profissionais ou éticos e as melhores praticas (Hulshof e Hoenen, 2006).

As diretrizes praticas desenvolvidas pela OIT e OMS, constituem referéncias indispensaveis a
ser tidas em conta nos procedimentos e medidas adotados em cumprimento da legislacédo
sobre seguranca e saude do trabalho, bem como na producédo de bens e equipamentos de
trabalho (LaDou, 2003).

Por outro lado, atualmente em Portugal encontra-se instituido o regime juridico da promocgao e
prevencao da seguranca e da saude no trabalho, regulamentado pela Lei n.° 102/2009, de
10/09, onde se estabelece que no que concerne as entidades reguladoras no ambito da SO a
Comissédo Permanente de Concertacao Social (CPCS) deve integrar o Conselho Nacional de
Higiene e Seguranca no Trabalho (CNHST) e o Conselho Consultivo para a Promocéo da
Seguranca e Salde no Trabalho da Autoridade para as Condi¢c8es do Trabalho (ACT).

A referida Lei n.° 102/2009, remete para a prevencéo e reparacdo de acidentes de trabalho e
doengas profissionais do codigo do trabalho, nomeadamente no art. 284.° do codigo do
trabalho.

Esta Lei aplica-se a todos os ramos de atividade privadas e, transpde diretivas comunitarias
para a ordem juridica portuguesa, tais como a Diretiva n.° 89/391/CEE, do Conselho, de 12 de
Junho, relativa a aplicacdo de medidas destinadas a promover a melhoria da seguranca e da
saude dos trabalhadores no trabalho, alterada pela Diretiva n.° 2007/30/CE, do Conselho, de
20 de Junho e a Diretiva n.° 91/383/CEE, do Conselho, de 25 de Junho, que completa a

aplicacdo de medidas tendentes a promover a melhoria da seguranca e da saldde dos
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trabalhadores que tém uma relacdo de trabalho a termo ou uma relacdo de trabalho
temporaria.

Relativamente aos normativos vigentes em Portugal, importa referir também anorma NP
4397:2001 de Sistemas de Gestdo da Seguranca e Saude no Trabalho que foi criada, tendo
como base a OHSAS 18001:1999 (Occupational Health and Safety Management Systems),
para responder a necessidade sentida pelo mercado de uma norma portuguesa, aplicavel a
Sistemas de Gestdo da Seguranca e Saude no Trabalho, de acordo com a qual se pudessem,
também no nosso pais, implementar, avaliar e certificar os sistemas de gestdo da seguranca,
de forma consistente com outros ja existentes, relativos a gestdo da Qualidade e do Ambiente
(Verlag, 2011).

Esta Norma foi revista no final de 2008, existindo ja a versdo NP 4397:2008, decorrente da
norma OHSAS 18002:2008 que é a ferramenta de trabalho internacionalmente mais usada e
reconhecida para implementacdo e certificacdo de Sistemas de Gestdo da Seguranca no
Trabalho.

O ambito desta norma incide sobre a salude e a seguranca dos trabalhadores, abrange os
interesses das diferentes partes interessadas da Instituicao.

Verificou-se que estes normativos também se aplicam ao IPL e as obrigacdes que tem para
com os seus colaboradores, por ter de seguir as normas de SO e aplica-las as suas atividades.
Parafraseando Freitas, uma gestao eficiente implica o aproveitamento 6timo dos recursos
disponiveis e um local de trabalho seguro, que proteja a salde dos trabalhadores, melhore a
sua motivagdo, promova a qualidade da producdo e contribua, consequentemente, para

aumentar o rendimento da empresa (Freitas, 2003).

3.1.2. A SAUDE OCUPACIONAL EM INSTITUICOES PUBLICAS

O Regime de Contrato de Trabalho em Func¢des Publicas, regulado pela Lei n.° 59/2008, de 11
de Setembro, nos seus Regime e Regulamento aprovam os principios de SHST para os ramos
de atividade publica.

A referida lei estabelece, que as entidades empregadoras publicas sao obrigadas a assegurar
aos trabalhadores condi¢Ges de seguranca, higiene e saldde, em todos os aspetos relacionados
com o trabalho, e obriga a organizar as atividades de SO que visem a prevencdo de riscos
profissionais e a promocdo da salde do trabalhador, sendo que o objetivo das acdes dos
TSSHST prende-se com o estabelecimento e manutencdo de condicbes de trabalho que
assegurem a integridade fisica e mental dos trabalhadores, para o tal o IPL deve mobilizar os
meios necessarios e os servicos internos adequados, bem como o equipamento de protecéo
gue se torne necessario utilizar (art.s 221.° e 222.° do Regime e art. 156.° do Regulamento, da
Lei n° 59/2008, de 11/09).
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Conforme referido as condicbes a fornecer aos colaboradores do IPL devem incluir a
prevencao de acidentes, ou seja, 0 conjunto de atividades ou medidas adotadas ou previstas
em todas as fases de atividade do servico, com o fim de evitar, eliminar ou diminuir os riscos
profissionais (art. 133.°, do Regulamento, da Lei n° 59/2008, de 11/09).

Os principios de prevencdo da entidade empregadora publica indicam que devem aplicar as
medidas necessarias, tendo em conta a identificagdo e avaliagdo dos riscos profissionais para
assegurar a seguranca nos locais de trabalho e, a saude dos trabalhadores e o controlo
periédico da exposicdo a agentes quimicos, fisicos e biolégicos, através de trabalho e a anélise
dos acidentes de trabalho e das doencas profissionais.

O IPL devera assim promover e vigilancia da saude dos seus colaboradores o que implica o
desenvolvimento de diversas atividades técnicas por recursos humanos especializados,
procedendo a organizagdo e manutencao dos registos clinicos e outros elementos informativos
relativos a cada colaborador.

Na pratica o colaborador cujo posto de trabalho compreenda o exercicio de atividades de risco
elevado deve receber uma formacdo adequada no dominio da SO, bem com deve ser
assegurada pela entidade empregadora publica, formacdo permanente para o exercicio das
suas funcbes aos representantes dos trabalhadores (art. 227.° do Regime, da Lei n.° 59/2008,
de 11/09).

Importa referir também que, os colaboradores e os seus representantes no 6rgdo ou servico,
devem dispor de informacéo atualizada sobre os riscos para a seguranca e saude, as medidas
de protecdo e de prevencdo, as medidas e as instru¢cdes a adotar em caso de perigo grave e
as medidas de primeiros socorros, de combate a incéndios e de evacuacédo dos trabalhadores
em caso de sinistro (art. 224.° do Regime, da Lei n.° 59/2008, de 11/09).

Ainda a este respeito e conforme mencionado no mesmo documento legal, os representantes
dos trabalhadores para a SO séo eleitos pelos trabalhadores por voto direto e secreto, segundo
o principio da representacao pelo método de Hondt (art. 226.° do Regime, da Lei n.° 59/2008,
de 11/09).

Para o caso em estudo, o universo de colaboradores do IPL varia entre 1001 a 1500
colaboradores, pelo que devera ter lugar a seis representantes, em mandatos de trés anos.

Na sua atividade, os servicos de SO devem, manter atualizados, para efeitos de consulta,
informacao acerca dos seguintes elementos (art. 157.° do Regulamento, da Lei n° 59/2008, de
11/09):

« acidentes de trabalho que tenham ocasionado auséncia por incapacidade para o trabalho;

e situagdes de baixa por doenca e do numero de dias de auséncia ao trabalho, a ser
remetidos pelo servico de pessoal e a respetiva identificacdo no caso de doencas
profissionais;

« medidas, propostas ou recomendag¢fes formuladas pelos servicos de seguranca e saude

no trabalho;
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e resultados das avaliacdes dos riscos relativas aos grupos de trabalhadores expostos e
relatorio sobre acidentes de trabalho que tenham ocasionado auséncia por incapacidade

para o trabalho superior a trés dias.

Em todas as situa¢Bes de doenca ou de acidente, os fatores de risco presentes na situacdo do
trabalho contribuem, de alguma forma, para a causa ou 0 agravamento dessas alteracdes da
saude, independentemente de estarem na sua origem ou de interferirem com a respetiva
evolucdo. Da mesma forma Uva refere que a agregacao de situacdes de doenca e acidente
atribui uma importancia maior ao conjunto das situagdes em que o trabalho é um fator adverso
para a saude dando, dessa forma, uma maior visibilidade publica a relagédo trabalho/doenca,
relegando sistematicamente para segundo plano o papel promotor de saude que o trabalho
pode e deve conter (Uva, 2010).

As atividades técnicas de seguranca e higiene no trabalho deverdo ser exercidas por técnicos
superiores ou técnicos com formacao especializada na area, certificados pelo organismo do
ministério responsavel pela area laboral competente em matéria de prevencdo da SHST,
conforme previsto na legislacao em vigor (Decreto-Lei n.°110/2000).

De acordo com os normativos para a realidade do IPL a afetagcdo dos técnicos as atividades de
seguranca e higiene no trabalho é estabelecida com 2 técnicos, sendo pelo menos um deles,
técnico superior (art.s 158.° e 159.° do Regulamento, da Lei n® 59/2008, de 11/09).

A responsabilidade técnica da vigilancia da sadde cabe ao médico do trabalho (licenciado em
Medicina com especialidade de medicina do trabalho reconhecida pela Ordem dos Médicos) e
para o quantitativo do universo do IPL, a responsabilidade técnica da vigilancia da saude cabe
ao médico e ao enfermeiro do trabalho (art.s 161.° e 172.° do Regulamento, da Lei n° 59/2008,
de 11/09).

No ambito da SO, séo tidos como deveres dos trabalhadores cooperar para que seja
assegurada a SO, ter conhecimento da informacdo prestada pela entidade empregadora
publica sobre SO e comparecer as consultas e exames médicos determinados pelo médico do
trabalho.

O IPL como entidade empregadora publica deve elaborar um relatério anual em modelo
préprio, onde inclui a informacéo da atividade dos SSHST de cada uma das suas UO, a ser
apresentado por meio informatico no més de Abril do ano seguinte aquele a que respeita (art.
171.°e 175.° do Regulamento, da Lei n® 59/2008, de 11/09).
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3.2. SAUDE OCUPACIONAL NO INSTITUTO POLITECNICO DE LISBOA

Decorre da missao do IPL produzir, ensinar, divulgar conhecimento e prestar servicos a
comunidade nas areas em que dispde de competéncias contribuindo para a sua consolidacédo
como instituicdo de referéncia no plano nacional.

Os Servicos da Presidéncia (SP) do IPL tém por objeto as atividades de apoio aos 6rgéaos do
IPL e ao conjunto da instituicdo no que respeita a concec¢éo, coordenacdo e implementacdo de
funcdes comuns e de projetos transversais as diversas unidades organicas.

Sendo o IPL uma instituicdo com um elevado ndmero de colaboradores (1100 trabalhadores), é
relevante avaliar porque deve ter SSO.

O processo de atuacao na perspetiva de diagnéstico e gestéo do risco é espelhado na figura I,

no ambito da avaliagédo de riscos em SO.

Identificacdo do Fator de Risco

\

Avaliacdo Dose — Incidéncia

Avaliacdo da Exposicao

’- Caraterizacéo do \ Gestéo de
Risco Risco

Adaptado de “Diagnéstico e Gestdo do Risco em SO”, Uva, 2010

Figura Il - Avaliagdo de Riscos em Salde Ocupacional

Com o presente estudo pretendeu-se conhecer a realidade no que concerne aos SSO
existentes no IPL. Para além dos Servicos da Presidéncia fizeram parte do estudo as seguintes
UO: Escola Superior de Comunicacéo de Lisboa (ESCL), Escola Superior de Danca de Lisboa
(ESDL), Escola Superior de Educacéo de Lisboa (ESEL), Escola Superior de Musica de Lisboa
(ESML), Escola Superior de Teatro e Cinema de Lisboa (ESTCL), ESTeSL, Instituto Superior
de Contabilidade e Administracéo de Lisboa (ISCAL).

No que concerne ao IPL, o numero total de colaboradores ao servico nas sete UO e os
Servicos da Presidéncia, para o periodo referido, era de 1020 e de 1106 colaboradores, dos
quais 753 e 840 pertenciam a carreira de docentes do Ensino Superior Politécnico, a 31 de

Dezembro de 2009 e 2010, respetivamente.
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Destes dados nao fizeram parte os colaboradores do ISEL e dos SAS do IPL, por estas
unidades disporem de plena autonomia e por estarem obrigados a assegurar a prestacédo de
SSO para os seus colaboradores, pelos seus préprios meios.

O Balango Social permite evidenciar um conjunto de indicadores nas areas dos recursos
humanos e financeiros (DGAEP, 2012).

O quadro seguinte apresenta o numero de colaboradores do IPL por grupo/cargo/carreira,
segundo a modalidade de vinculacéo e género, de acordo com os dados do Balanco Social do
IPL, do ano 2009.

Quadro | — Numero de colaboradores por grupo/cargo/carreira, segundo a modalidade de vinculacéo e
género

CT em Funcgdes | CT em Fungdes o
- . Comisséo de
Publicas por Publicas a Senico no TOTAL
Grupo/cargo/carreiral / Modalidades de vinculagao tempo termo resolutivo | . . TOTAL
. ) ambito da LVCR
indeterminado certo
M F M F M F M F
Dirigente Superior a) 2 1 0 0 1 0 3 1 4
Dirigente Intermédio a) 0 0 0 0 4 8 4 8 12
Técnico Superior 8 38 12 15 0 0ol 20| 53 73
Assistente Técnico 21 71 9 12 0 o 30 83 113
Assistente Operacional 13 19 4 6 0 o 171 25 42
Informético 5 4 6 0 0 o 11 4 15
Pessoal de Investigagéo Cientifica 0 0 3 0 0 0 3 0 3
Doc. Ens. Sup. Politécnico 114 107 289 241 0 1| 403| 349 752
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secundario 2 1 0 0 1 0 3 1 4
QOutro Pessoal d) 0 0 0 2 0 0 0 2 2
TOTAL 165 241 323 276 6 9| 494| 526 1020

Fonte: Balango Social do IPL, ano 2009.

Da analise ao quadro | verifica-se que a carreira com maior nimero de colaboradores no IPL é
a de “Docentes do Ensino Superior Politécnico”, com 752 docentes, que representa 73,7% do
total dos colaboradores do IPL.

Importa também referir que 58,7% dos colaboradores do IPL se encontram na modalidade de
vinculacdo de Contrato de Trabalho em Fungdes Publicas a termo resolutivo certo.

O quadro seguinte apresenta a contagem dos colaboradores por grupo/cargo/carreira, segundo
0 escaldo etéario e género do IPL, de acordo com os dados do Balango Social do IPL, dos anos
2009 e 2010.
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Quadro Il — Namero de colaboradores por grupo/cargo/carreira, segundo modalidade de vinculagdo por o escaldo etario e género

Menos de 20 .
Grupofcargolcarira / Modalidades de vinculagio an0s 20-24 25-29 30-34 35-39 40- 44 45-49 50 - 54 55-59 60 - 64 65-69 70 e mais TOTAL TOTAL
M|l F]IM][FIM]F]IM]IF[M]FIM]FIM]IF[M]FIM]F]IM]ITF]M]F]IM]F[M]EF
2009

Dirigente Superior a) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 3 1 4
Dirigente Intermédio a) 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 3 1 2 0 0 1 0 0 0 0 0 4 8 12
Técnico Superior 0 0 1 1 2 6 4 14 6 9 3 7 4 7 0 4 0 3 0 2 0 0 0 0 200 53 73
Assistente Técnico 0 0 0 0 6 3 8 19 8 16 I 1 2 9 f 13 0 7 1 3 0 1 0 0 29 8 11
Assistente Operacional 0 0 0 1 0 0 2 3 6 1 2 5 2 2 0 4 3 4 2 4 0 2 1 0| 18 26 44
Informético 0 0 0 0 1 0 3 0 5 0 1 2 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 4 14
Pessoal de Investigagéo Cientffica 0 0 0 0 1 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 3
Doc. Ens. Sup. Politécnico 1 2 7 4 14 43] 46| 46| 49 45| 63| 62 58 S5 52] 43 57| 28 3/ 18 21 3 1 0] 404 349] 753
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secunddrig 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 3 1 4
Outro Pessoal d) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2

Total ano 2009 1 2 8 6f 24 52 65 83 75| 72 73] 88 67] 79 56| 67 61| 43 41 28 2 6 2 0] 494 526 1020

2010

Dirigente Superior a) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 0 0 3 1 4
Dirigente Intermédio a) 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 1 0 2 0 2 1 0 0 0 0 0 0 0 3 7 10
Técnico Superior 0 0 0 1 2 2 5 17 14 2l 10 3 7 0 7 1 3 0 1 0 1 0 0 2 63 83
Assistente Técnico 0 0 0 0 3 2 1w 1) 4 3 10 1 10 3 13 0 9 1 3 0 2 0 0] 29 80| 109
Assistente Operacional 0 0 0 0 0 0 1 2 6 0 3 4 2 3 0 3 3 4 1 3 1 2 0 of 17 21 38
Informético 0 0 0 0 0 0 4 0 5 0 1 0 0 2 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 10 4 14
Pessoal de Investigacéo Cientffica 0 0 0 0 1 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 3
Doc. Ens. Sup. Palitécnico 0 0 4 4 24 44 44 57| 59 66| 61 67 68 63 58 44 52 33 45 22| 18 2 5 0] 438 402) 840
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secundérig 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 2 1 3
Outro Pessoal d) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2

Total ano 2010 0 0 4 5 30 48] 63 94 8 9 71} 92 74 8 62 72 59 50 49 30| 19 7 5 0] 525 581 1106

Fonte: adaptado do Balango Social do IPL dos anos 2009 e 2010.
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De acordo com o quadro Il e com o resumo obtido no gréfico |, nos anos 2009 e 2010, 68% dos
colaboradores tinham menos de 50 anos de idade e 32% com idades superiores a 50 anos. A
importancia destes dados prende-se com o facto de que a partir dos 50 anos de idade a
periodicidade de exames de salde ser anual e de dois em dois anos para 0s restantes
colaboradores. Na pratica e tendo como base os dados do ano 2009, como exemplo de inicio
da prestacdo de SSO teriam de ser efetuados exames periodicos a 1020 colaboradores
enquanto no ano 2010 seriam realizados exames a 411 colaboradores, dos quais 353 com

idade igual ou superior a 50 anos e 58 novos colaboradores com menos de 50 anos de idade.

Grafico | - Niamero de colaboradores do IPL anos 2009 e 2010
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Apb6s o conhecimento da realidade do IPL, importara identificar a forma de implementacéo de
um SSO e as valéncias que este servico tera que ter considerando ndo s6 os aspetos referidos
como também as atividades desenvolvidas e as caracteristicas das situacfes de trabalho em
presenca em cada UO.

Atendendo ao universo de colaboradores do IPL, no ano 2009, o nimero de acidentes de
trabalho e de doencas profissionais apresentados foi consideravelmente baixo (apenas 1
acidente de trabalho, com 7 dias de auséncia).

No que concerne a comunicacdo de acidentes de trabalho, o Observatério Europeu dos Riscos
com objetivo da identificacdo precoce de tendéncias e riscos emergentes no trabalho, a fim de
contribuir para uma melhor orientacdo de recursos e de permitir intervencdes mais oportunas e
eficazes, constatou que muitos casos ndo sdo declarados devido a falta de conhecimento dos
trabalhadores sobre os procedimentos de comunicagdo e as suas hesitacbes em comunicar
riscos e perigos, em especial no que se refere aos sectores e profissdes que empregam mais
jovens (AESST, 2007).
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Pelo que, dada a inexisténcia de um SSO ndo é possivel avaliar a dimensdo destes
indicadores. Eventualmente, muitos dos acidentes ndo serdo comunicados e, de igual modo
ficardo isentos de qualquer tratamento os designados “quase acidentes”, considerados 0s
melhores indicadores de situa¢Bes de trabalho inseguro. Este desconhecimento da realidade
impossibilita, portanto, qualquer intervencdo preventiva no que concerne aos acidentes de
trabalho.

Para uma melhor visédo da distribuicdo dos colaboradores por UO do IPL e tendo como base os
dados disponibilizados, referentes ao ano 2010, considerou-se importante apresentar o0 nimero

de colaboradores do IPL por idade e por género de acordo com as UO.

Quadro Il - Numero de colaboradores do IPL por UO por idade, ano 2010

. 3 . Docentgs . Nao Doceptes N.° Total
Designacao | idade idade idade idade de
da UO <50 250 <50 250 Trabalhadores
anos anos anos anos

ESCSL 96 22 27 3 148
ESDL 24 10 10 6 50
ESEL 58 36 14 13 121
ESML 59 38 7 8 112
ESTCL 40 27 20 6 93
ESTeSL 216 49 45 8 318
ISCAL 81 86 27 14 208
SP 0 1 46 9 56
Total 574 269 196 67 1106

Fonte: Servigo de Recursos Humanos dos Servigos da Presidéncia do IPL, Agosto de 2011.

No total verifica-se que 336 colaboradores tém idade igual ou superior a 50 anos de idade, pelo

que para estes colaboradores a periodicidade de exames de saude devera ser anual.

Quadro IV — Numero de colaboradores do IPL por UO por género, ano 2010

Designacao Docentes Nao Docentes N.° Total

da UO M [= M [= de Trabalhadores
ESCSL 72 46 13 17 148
ESDL 15 19 6 10 50
ESEL 29 65 6 21 121
ESML 83 14 3 12 112
ESTCL 42 25 7 19 93
ESTeSL 96 169 10 43 318
ISCAL 102 65 16 25 208
SP 1 0 24 31 56
Total 440 403 85 178 1106

Fonte: Servigo de Recursos Humanos dos Servigos da Presidéncia do IPL, Agosto de 2011.
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Através dos dados dos quadros Il e IV é possivel verificar a variacdo significativa do nimero
de colaboradores por UO do IPL.
O seguinte quadro V apresenta o nimero de acidentes de trabalho e de doencgas profissionais

registadas pelo IPL por UO, de acordo com os dados do Balanco Social do IPL, do ano 2009.

Quadro V — Numero de acidentes de trabalho e de doengas profissionais dos colaboradores do IPL por
género

No local de trabalho In itinere

Acidentes de

trabalho

Total

1 a 3 dias
de bai

4a30
dias de
bai

Superior a
30 dias
de bai

Total

1 a 3 dias
de bai

4a30
dias de
bai

Superior a|
30 dias
de bai

Ne° total
de
acidentes
N° de
acidentes
com
N° de
dias de
trabalho
N° de
dias de
trabalho

LI < B B O 1 B - B I
N oo o |k oo |o

Nota: Foram considerados os acidentes de trabalho registados num auto de noticia.
Fonte: Balango Social do IPL, ano 2009.

A Promocdo da Salde no Local de Trabalho (PSLT) “consiste no esforco conjunto de
empregadores, trabalhadores e sociedade em geral, visando melhorar a saude e o bem-estar
dos trabalhadores nos locais de trabalho. Pode ser alcancada através de uma combinagéo de
estratégias visando: melhorar a organizacdo e o ambiente de trabalho; promover a participacédo
ativa; incentivar o desenvolvimento pessoal e profissional dos trabalhadores” (Uva e Graca,
2004).

O IPL podera promover a PSLT com o conhecimento da realidade em matéria de SSO e
identificar a forma de implementacdo de um SSO, com as devidas valéncias considerando néo
s6 os aspetos referidos como também as atividades desenvolvidas e as caracteristicas das

situacdes de trabalho em presenca em cada UO.

3.2.1. CARACTERIZACAO DA POPULACAO TRABALHADORA DO IPL

Recrutar e selecionar Recursos Humanos na Administragcao Publica € uma vertente da gestao
gue exige uma resposta eficaz. Qualquer 6rgdo ou servico que pretenda satisfazer
necessidades de pessoal devera seguir um conjunto de procedimentos, de modo a garantir a
observancia do legalmente disposto nesta matéria (DGAEP, 2012).

O ensino superior caracteriza-se por dois grandes grupos de profissionais, o0 pessoal docente e

pessoal ndo docente.
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No caso do IPL esta distribuicdo é composta por 76% de pessoal docente para 24% de pessoal
néo docente.

Para conhecer a realidade do universo do IPL no que respeita a prestagdo de SSO para os
seus colaboradores, foi analisada a relagédo entre o trabalho e a sadde do pessoal docente e

pessoal ndo docente do IPL.

3.2.1.1. PESSOAL DOCENTE

No que concerne ao pessoal docente do IPL, o mesmo rege-se pelo Estatuto da Carreira do
Pessoal Docente do Ensino Superior Politécnico (Decreto-Lei n.° 207/2009, de 31 de Agosto).
As fungBes dos docentes do ensino superior politécnico caracterizam-se por lecionar aulas
tedricas, tedrico-praticas e praticas, orientar estagios e dirigir seminarios e trabalhos de
laboratério ou de campo dos estudantes.

Compete ainda ao pessoal docente desenvolver uma pedagogia dindmica e atualizada e,
contribuir para o desenvolvimento do espirito critico, inventivo e criador dos estudantes.
(art.30.°-A, do Decreto-Lei n.° 207/2009).

A literatura atual no dominio do stress ocupacional tem vindo a chamar a atencdo para a
elevada prevaléncia do mesmo em dois grandes grupos de profissfes: os profissionais de
salide e os profissionais do ensino, dando relevancia a alguns fatores de risco relacionados
ndo s6 a aspetos ambientais bem como ligados a organizacao do trabalho, a fatores fisicos e
psicol6gicos, ergondmicos e a estilos de vida menos saudaveis (Silva, Pereira, 1996; Pedroso
e Aradjo, 1998; Pereira e Castelo-Branco, 2001; Pereira, Silva, Castelo-Branco e Latino, 2002).
Neste estudo este aspeto revelou-se de especial importancia atendendo a grande prevaléncia
de colaboradores que exercem fungdes de docentes nas UO do IPL, em que a sua atividade é

desenvolvida maioritariamente em ambiente de sala de aula.

3.2.1.2. PESSOAL NAO DOCENTE

O pessoal nao docente € composto essencialmente por pessoal técnico-administrativo e rege-
se pela Lei que regula as carreiras do regime geral da Administracéo Publica (Lei n.°12-A/2008,
de 27 de Fevereiro).

No que concerne ao IPL podem ser identificas maioritariamente trés carreiras de pessoal nédo
docente: técnico superior, assistente técnico e assistente operacional.

Ao pessoal técnico superior é exigindo um elevado grau de qualificacdo, responsabilidade e
autonomia, bem como um forte dominio de especializacao e visdo global por forma a preparar

a tomada de decisdes da Administragéo.
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Ao assistente técnico é exigido um certo grau de complexidade, em funcdes relativas as areas
de atividade administrativa, designadamente gestdo de alunos, pessoal, contabilidade,
patrimonio, aprovisionamento, secretaria e expediente.

O assistente operacional desempenha fun¢Bes de natureza executiva, enquadradas em
instruc6es gerais e procedimentos bem definidos.

As atividades exercidas pelo pessoal ndo docente sdo, na sua maioria, de caracter
administrativo, nas quais predomina um elevado nimero de horas sentado, no mesmo
ambiente, em fungdes com recurso a meios informaticos. Todos estes aspetos requerem
planeamento do local de trabalho.

Acerca da avaliacdo de riscos em empresas de servicos administrativos, Cabecas e Cruz
referem que a identificagdo pelo médico do trabalho, dos sintomas, queixas, sinais e patologias
gue efetivamente se encontram relacionadas com o trabalho € determinante na definicdo de
medidas de controlo que requerem metodologias de abordagem particularmente orientadas
para 0s aspetos ergonémicos e psicossociais ocupacionais (Cabecas e Cruz, 2012).

Importa referir também que alguns assistentes técnicos e principalmente os assistentes
operacionais desenvolvem o seu trabalho em fun¢des ligadas a trabalho de reprografia,
oficinas e laboratérios. O que implica a necessidade de avaliacdo dos riscos a que 0s
colaboradores se encontram expostos no desenvolvimento do seu trabalho.

“O controlo preventivo da salde dos trabalhadores expostos a riscos profissionais tem como

principal objetivo a prevencao de doengas profissionais” (Guillamén, 2002).
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3.3. A ESCOLA SUPERIOR DE TECNOLOGIA DA SAUDE DE LISBOA E A POSSIVEL PRESTAGCAO DE
SERVICOS DE SAUDE OCUPACIONAL

Importa referir que a ESTeSL “norteia-se pelos principios fundamentais definidos para o ensino
superior, através da simbiose entre o ensino e a investigacdo das ciéncias e tecnologias da
saude, na missao impar de qualificacdo de recursos humanos da salde, contribuindo assim
para a melhoria dos padrées de qualidade do ensino e eficacia na prestacao de cuidados de
saude a comunidade” (Despacho n.°10815/2010, de 30 de Junho).

A ESTeSL desenvolve a¢des no ambito dos seus dominios cientifico e tecnoldgico, visando a
satisfacdo de interesses ou necessidades da comunidade, tendo em atencdo as disposi¢ces
sobre prestacdo de servigos especializados a comunidade. Sem prejuizo de outras exigéncias
legais, os projetos de prestacdo de servicos a comunidade séo propostos pelo Departamento a
que o servico esta afeto e aprovados pelo Presidente, com o parecer favoravel do Conselho
Técnico-Cientifico, de acordo com o atual Despacho n.°10815/2010, de 30 de Junho.

A ESTeSL prevé na alinea d), do artigo 3.°, dos seus Estatutos, a prestacdo de servicos de
apoio a comunidade nos dominios especificos de intervencdo e assume esta prestacao de
servicos como uma das suas missdes estratégicas enquanto instituicdo publica de ensino
superior.

O Plano de desenvolvimento da ESTeSL para o quinquénio de 2008-2012, nos seus €ixos e
acles estratégicas, refere os Servicos a Comunidade como a acdo 2.3., do EIXO Il —
Promocédo do desenvolvimento de projetos de investigacdo e intervencdo social na area da
saude. A acdo 2.3. visa aumentar o numero de projetos de servicos a comunidade e manter o
numero de acdes de promocédo da salde junto da comunidade.

Neste sentido, algumas areas cientificas da ESTeSL tém vindo, desde 2004, a prestar o seu
contributo através de projetos com a finalidade de pdr em pratica servicos prestados a
comunidade. Desde a mudanca para as novas instalacdes no Parque das Nacdes, que teve
lugar no ano 2001, alguns docentes da ESTeSL promoveram estudos no sentido de proceder a
“abertura da ESTeSL a comunidade” (Sousa, 2001).

A area cientifica de ORT esta autorizada, desde o ano 2008, pelo entdo Conselho Diretivo da
ESTeSL, a desenvolver um projeto para avaliar e promover o estado da salde visual da
comunidade no ambito do Centro de Reabilitacdo Funcional da Pessoa com Deficiéncia de
Visdo (CRFPDV) da ESTeSL, criado para rastreio da visdo para prevencdo e detecdo de
alteracdes do sistema visual dos colaboradores.

Da experiéncia que a ESTeSL tem tido em matéria de prestacao de servicos a comunidade,
nomeadamente em algumas vertentes no ambito da SO verificou-se que, na sua maioria, as
empresas para as quais se tém prestado servigos solicitaram servicos a titulo de intermediario,

para empresas que beneficiam com as avaliagcbes ambientais efetuadas.
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Das éareas cientificas desenvolvidas pela ESTeSL, a area de Saude Ambiental é a que atua de
uma forma mais ampla no ambito da SO através, por exemplo, da realizacdo de acbes de
avaliacdo do risco e da exposicao a diversos fatores de risco.

Trata-se de um curso de licenciatura que desenvolve, entre outras tematicas, a SO. Neste
ambito, importa ainda referir que os discentes que concluem a sua formacéo de 1.° ciclo de
estudos em Saude Ambiental ficam habilitados como Técnicos Superiores de Seguranga,
Higiene e Saude no Trabalho (TSSHST).

O estudo proposto no presente trabalho de projeto visa apresentar um modelo que se adeque
as necessidades do IPL e avalie as possibilidades de prestacdo servicos na area da SO por
parte da ESTeSL para os colaboradores do IPL.

Neste processo importa salientar que a area cientifica de Saude Ambiental podera ter um papel
significativo por desenvolver atualmente varias atividades na area da SO.

Adicionalmente as diferentes areas cientificas da ESTeSL poderdo proporcionar apoio através
de exames de diagnéstico e terapéutica, de entre os quais se enunciam por exemplo: ACSP —
analises ao sangue e andlise de urina tipo Il; CPL — eletrocardiograma, ecocardiograma,
ecografia; DTN — avaliacao da relacdo: peso, altura, massa muscular; ORT - estudo da viséo;
RD - radiografias.

Pontualmente podera ser solicitada a prestacdo de servicos das areas cientificas de Anatomia
Patoldgica, Farmacia, Fisioterapia e Ortoprotesia, com o0 recurso a meios de diagndstico
complementar.

A considerar ainda o facto da area cientifica de SA da ESTeSL dispor de docentes
especializados e certificados como Técnicos Superiores de Seguranca, Higiene e Salde no
Trabalho (nivel V), no ambito da SO, habilitagcdo prevista na legislacdo em vigor, o que
possibilita desenvolver atividades técnicas nesta area. Além disso, o laboratério de Saude
Ambiental possui varios equipamentos de metrologia, devidamente calibrados, que permitem
desenvolver os seguintes estudos de avaliagdo ambiental: avaliagdo do ambiente térmico,
avaliacdo da exposicao a vibracdes, avaliagdo da exposicéo a ruido, avaliagao da exposigdo a
agentes biolégicos (parceria realizada com o Instituto Ricardo Jorge), avaliacao da exposicédo a
radiacbes ionizantes e ndo ionizantes, avaliagdo dos niveis de iluminacdo, avaliagdo da
exposicdo a varios agentes quimicos (compostos organicos volateis totais, particulas, ozono,

formaldeido, éxidos de azoto, 6xidos de enxofre, entre outros).
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4. METODOLOGIA

Pretendeu-se neste capitulo proceder a caracterizacdo do modelo de pesquisa aplicado ao
estudo desenvolvido, considerando especificamente o0s objetivos e as questbes de
investigacdo, a populacdo em analise, a recolha de dados, as grelhas de perguntas da
entrevista e de dimensdo tebrica, o processamento e andlise dos dados do IPL e as

consideracdes tedricas.

4.1. OBJETIVOS DE INVESTIGACAO

O estudo desenvolvido centrou-se na questdo de conhecer a realidade do universo do IPL no
gue respeita a prestagdo de SSO aos seus colaboradores e, ainda, explorar a possibilidade de
a ESTeSL poder ser considerada como a entidade prestadora destes servicos.

Os objetivos gerais do estudo foram conhecer a realidade no que concerne aos SSO existentes
no IPL e estudar a possibilidade de a ESTeSL desenvolver esses servicos.

Como objetivos especificos o estudo apresentou os seguintes:

1. Conhecer a realidade existente em matéria de SSO no IPL;

2. Identificar a modalidade e caracteristicas que os SSO do IPL teriam de ter com base na
legislacdo em vigor;
Conhecer as valéncias que a ESTeSL podera dispor no &mbito de um SSO;
Analisar a possibilidade da ESTeSL prestar SSO ao IPL.

4.2. QUESTOES DE INVESTIGACAO

Atendendo ao tema em estudo e objetivos delineados optou-se por se enunciar questdes de

investigacdo que visaram responder a:

a) Qual a realidade existente no IPL em matéria de SSO?

b) Qual a modalidade e caracteristicas que os SSO do IPL teriam de ter com base na
legislacdo em vigor?

¢) Quais os recursos que a ESTeSL podera dispor no ambito de um SSO?

d) A ESTeSL possui as condi¢des para prestar SSO ao IPL?
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4.3. POPULAGAO EM ANALISE

No estudo, o universo dos colaboradores do IPL no seu todo foi o motivo de reflexdo da

populacdo em andlise, sendo um estudo de caso, a populacao correspondeu a amostra.

4.4, INSTRUMENTOS DE RECOLHA DE DADOS

As técnicas de investigacdo utilizadas integraram a pesquisa bibliografica de livros e
documentos de natureza cientifica e a pesquisa documental. Foi utilizado o recurso a
bibliotecas, nomeadamente, a biblioteca da ESTeSL e o0 acesso a biblioteca virtual b_on entre
outras bibliotecas.

Das referidas pesquisas destaca-se o Relatério de Atividade da ESTeSL do ano 2010, o
Relatério de Atividade do IPL do ano 2010, o Plano de Atividades da ESTeSL para 2011, o
Plano de Atividades do IPL para 2011, o Quadro de Avaliacdo e Responsabilizacdo (QUAR) do
IPL para o ano 2011, o Balango Social do IPL dos anos 2009 e 2010, disponiveis nos sites
oficiais do IPL e da ESTeSL, respetivamente, e ainda, o Decreto-Lei n® 109/2000, de 30/06 e a
Lei n.° 59/2008, de 11/09.

Estes instrumentos de recolha de dados permitiram obter os dados necessarios para dar
resposta ao objetivo de conhecer a realidade no que concerne aos SSO existentes no IPL.

Por outro lado, numa perspetiva de analise das variaveis de investigacdo envolvidas no estudo,
foi fundamental recorrer ao instrumento de recolha de dados da técnica da entrevista.

Segundo Quivy e Campenhoudt através da entrevista € possivel compreender o “sentido que
os atores ddo as suas praticas e aos seus valores, as suas referéncias normativas, as suas
interpretacdes de situacdes conflituosas ou nao, as leituras que fazem das suas proprias
experiéncias” (Quivy e Campenhoudt, 1992)

As entrevistas efetuadas tiveram como objetivo analisar a possibilidade de a ESTeSL
desenvolver SSO ao IPL.

No que concerne aos entrevistados foram constituidos dois grupos que serdo designados na
apresentacdo e discussdo de resultados por Entrevistado Dirigente de Unidade Organica
(EDUO) e por Entrevistado Especialista em Saude Ocupacional (EESO), respetivamente.

O critério de inclusdo dos entrevistados do Grupo EDUO foi considerar um representante de
cada uma das UO em estudo, enquanto o critério de inclusédo do Grupo EESO foi entrevistar
docentes em igual nimero dos representantes das UO do IPL e docentes dos cursos de 1.° e

2.° Ciclos de estudos da ESTeSL diretamente relacionados com a SO. Deste modo aceitaram
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participar no estudo 5 docentes da éarea cientifica de Saude Ambiental da ESTeSL e 3
docentes da area cientifica de Saude Publica, integrando o grupo de especialistas em SO.

O Grupo de EDUO foi composto por interlocutores indicados pelo IPL, nomeadamente por
dirigente do IPL e interlocutores indicados por cada uma das UO do IPL, num total de 8
entrevistados.

A escolha dos referidos grupos de entrevistados deveu-se ao facto de se considerar importante
a opinido de quem lidera o rumo dos servicos e dos colaboradores das diferentes unidades do
IPL, bem como a opinido de docentes especificos que pela sua atividade profissional, técnica e
cientifica dominam o conhecimento desta matéria.

A componente mais pratica deste estudo consistiu em reunifes informais com os interlocutores
indicados pelo IPL e por cada uma das UO do IPL, tendo sido efetuadas breves visitas as
instalacdes das UO.

Para as entrevistas foi utilizado um guido estruturado cuja ordem diferiu da ordem inicial das
perguntas da grelha da entrevista, uma vez que a grelha de entrevista se encontra agrupada de
acordo com os objetivos do presente estudo.

Para melhor registo das entrevistas foi sempre utilizado o recurso a gravacao consentida.

O tempo de duracdo de cada entrevista foi em média de 25 minutos, a identificacdo de
data/hora e locais onde decorreram as entrevistas encontram-se descritos no apéndice Il.

Os entrevistados foram informados de que ndo iriam ser diretamente identificados, porque o
gue se pretende no estudo é a andlise das respostas do grupo de entrevistados selecionados

para o estudo e ndo a andlise da pessoa em particular.

4.4.1. ENTREVISTA

No que concerne a entrevista foi seguido o guido estruturado, composto por 11 perguntas, com
as linhas orientadoras das tematicas que se pretenderam estudar, servindo de fio-condutor
para a investigacdo. Foi utilizado o mesmo guido de entrevista e a mesma ordem de perguntas

para todos os entrevistados.

No quadro VI apresenta-se a grelha das perguntas da entrevista com o correspondente objetivo

da pergunta.
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Quadro VI — Lista das perguntas da entrevista com objetivo da pergunta

N.° da .
Pergunta Objetivo da Pergunta
Pergunta|
ual a importancia da existéncia de um Seni¢o de Saude Ocupacional no .
1.1. I%L” P ¢ P Enquadrar a problematica do estudo
Sendo o IPL uma instituicdo com um elevado nimero de trabalhadores (mais
de 1000), de acordo com a legislacdo em vigor terd de organizar senicos de
seguranca, higiene e saude no trabalho, na modalidade de senicos internos . .
9 ¢ 9 . S ¢ . |identificar o tipo de SSO que o IPL
para os seus trabalhadores, dando cumprimento aos objectivos da Saude|, . . N
1.2 . ~ . teria de ter com base na legislacdo em
Ocupacional de prevencdo dos acidentes de trabalho e das doengas| .
NN ~ . . ) vigor
profissionais e de promogao da saude dos trabalhadores. Enuncie que tipo de
senigos, no ambito da Salde Ocupacional, o IPL pretende ter atendendo ao
que esta legalmente obrigado a ter para os seus colaboradores.
Em que medida considera importante ou ndo a existéncia de um senico que
13 proceda a identificacdo, avaliagdo dos riscos para a seguranca e salde no|ldentificar as caracteristicas de um
" llocal de trabalho e controlo periédico da exposigdo a agentes quimicos,|SSO para o IPL
fisicos e biol6gicos?
A prevencdo dos acidentes de trabalho, as doencas profissionais e a
promocdo da saude dos colaboradores do IPL, requerem a planificagdo efldentificar se a ESTeSL dispGe de
2.1. |organizagao de um senico de Saude Ocupacional. Considera que a ESTeSL|recursos humanos e técnicos no
dispde de recursos humanos e técnicos para a prestacdo deste tipo de|ambito de um SSO
senigo? Porqué?
29 Na sua opinido quais séo as valéncias que a ESTeSL pode disponibilizar, no{Conhecer as valéncias que a ESTeSL
"™ |ambito da Saude Ocupacional, de acordo com a legislagdo em vigor? podera dispor no ambito de um SSO
Das éareas de atuagdo da ESTeSL, quais considera fundamentais para os|Conhecer as areas de atuacdo que a
2.3. [senigos, no ambito da Saude Ocupacional, que a ESTeSL pode prestar?|ESTeSL poderad dispor no ambito de
Porqué? um SSO
Que modalidade de senigos de Saude Ocupacional julga que mais se|ldentificar a modalidade e
3.1. |adequaria ao IPL? Que caracteristicas desse senico considera mais|caracteristicas que os SSO do IPL
relevantes? teriam de ter
32 Na sua opinido, em que medida tém sido desenwolvidas atividades adequadas [Conhecer a realidade existente em
"™ |que assegurem a Seguranca e Saude dos colaboradores do IPL? matéria de SSO no IPL
a1 Na sua opinido quais as vantagens dos senicos internos de Salde Conhecer as vantagens dos senigos
"™ |Ocupacional? internos de SSO
. ) Analisar as vantagens da ESTeSL
?
4.2. |Quais as vantagens desse senico ser prestado pela ESTeSL? prestar SSO ao IPL
43 Que tipo de senigos a ESTeSL poderia desenvolver na area dos senigos de|Analisar o tipo de SSO que a ESTeSL
"~ |salde e na &rea da seguranca? poderia prestar ao IPL
4.4.2. DIMENSAO TEORICA

Conforme anteriormente mencionado,

para além da referida pesquisa bibliografica e
documental, o instrumento de recolha de dados utilizado foi a entrevista.

Apresenta-se no quadro VIl a grelha de dimensdo te6rica com a relacdo obtida entre a
fundamentacao tedrica, os objetivos especificos do estudo e as perguntas correspondentes das

perguntas da entrevista final.

33



A importancia da Saude Ocupacional numa Instituigdo do Ensino Superior Publico:

Proposta de modelo para o Instituto Politécnico de Lisboa

Quadro VII — Grelha de Dimensao Tedrica

Dimensdes Definicdo Perguntas
(fundamentacao tec'();rica) Objetivos Correspondentes
& Perguntas Entrevista Final
Realidade dos SSO 1. Conhecer a realidade existente em matéria 1132
existente no IPL de SSO no IPL B
Realidade dos SSO que o - .
IPL teria de ter com base 2. Identlflca_r 0s §SO que o IPL teria de ter com 1.2.:1.3.: 3.1,
: ~ . base na legislacdo em vigor
na legislacdo em vigor
Valéncias da ESTeSL no | 3. Conhecer as valéncias que a ESTeSL 212241
ambito de um SSO podera dispor no ambito de um SSO L
Prestacéo de servicos 4. Analisar a possibilidade da ESTeSL prestar 42:23-43
pela ESTeSL ao IPL SSO ao IPL L

4.5. PROCESSAMENTO E ANALISE DE DADOS

“Os investigadores que utilizam metodologias qualitativas tentam assegurar o sucesso da
sequéncia pergunta-resposta subscrevendo o principio de que os termos-chave devem ser
fornecidos aos entrevistados, dando-lhe liberdade para formular as suas préprias respostas”
(Foddy, 2002). Considerando esta afirmacao, no presente estudo, a ordem das perguntas da
entrevista foi escolhida por se considerar ser a mais adequada para assegurar uma sequéncia
de respostas dos entrevistados.

As entrevistas foram gravadas tendo sido posteriormente transcritas as respostas as perguntas
das entrevistas, para suporte informatico Word. Nas transcrigées das entrevistas foi respeitada
a totalidade das declaracbes emitidas em sede de entrevista. Essa transcricdo completa
encontra-se disponivel no apéndice Ill.

Os procedimentos metodol6gicos utilizados na andlise dos dados das entrevistas foram
baseados nos enunciados por Bardin (2004), seguindo as seguintes fases: pré-andlise,
exploracdo do material e inferéncia e interpretacéo.

Numa primeira fase procedeu-se a leitura dos textos com a totalidade das declaragbes das
entrevistas, o que permitiu aprofundar e compreender o contetdo global. Numa segunda fase,
de acordo com os objetivos que orientaram o estudo, procurou-se escolher as unidades de
registo e contexto.

Nesta dltima fase procurou-se ter em atencdo a exclusdo muatua das categorias,
homogeneidade, pertinéncia, objetividade e fidelidade (Bardin, 2004).

Conforme referido pelo mesmo autor o método de tratamento de dados utilizado consistiu em

uma analise narrativa do teor das 16 entrevistas, tendo sido possivel construir unidades de

34




A importancia da Saude Ocupacional numa Instituigdo do Ensino Superior Publico:
Proposta de modelo para o Instituto Politécnico de Lisboa

contetdo em funcao das ideias expressas, como por exemplo palavras ou partes de frases ou
de paragrafos. Seguidamente foi categorizado o contelido, utilizando-se processos de andlise
indutiva.

Na apresentacao e discusséo de resultados foi seguida a ordem dos objetivos do estudo com o

intuito de obter respostas chave para apresentacéo dos resultados.

4.6. CONSIDERACOES DE ETiCA

Durante o desenvolvimento do estudo foram observados os principios éticos considerados

relevantes para a investigacédo desenvolvida, designadamente:

e Solicitada autorizacéo formal ao Presidente do IPL para a aplicacdo dos instrumentos de
recolha de dados (anexo );

* Realizadas reunides informais com 0s entrevistados, destinadas a informar sobre os
objetivos do estudo, apds as quais e em concordancia com os mesmos, foram realizadas
as entrevistas. As mesmas foram gravadas com o consentimento dos entrevistados;

« Foi assegurado o direito a confidencialidade das respostas proferidas pelos entrevistados,
tendo sido transmitido que no estudo as respostas seriam analisadas mantendo-se o
anonimato;

e Os entrevistados foram informados que seria apresentada uma lista resumo com a sua

designacéo profissional.
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5. APRESENTACAO E DISCUSSAO DE RESULTADOS

Neste capitulo sdo apresentados os resultados obtidos, tendo-se optado por realizar a sua
discusséo de forma subsequente.

A apresentacao e discussédo dos resultados foram efetuadas sob a forma de analise narrativa.

Os dados foram recolhidos no decorrer das 16 entrevistas, realizadas ao representante do IPL,
aos representantes designados pelas UO do IPL e, ainda, aos elementos classificados como
especialistas em SO.

Os resultados obtidos permitiram a caracterizacdo do contexto do estudo e para a
determinacdo de uma proposta de intervengdo socio-organizacional para o IPL, na vertente

financeira de um SSO para o IPL.

As entrevistas proporcionaram conhecer a realidade existente no IPL em matéria de SSO,
tendo sido analisada a importancia da existéncia de um SSO no IPL.

Atendendo a amostra em estudo, constatou-se que percentualmente, do universo IPL, 25% das
UO tem ou ja teve algum tipo de SSO, enquanto 75% das UO nunca teve prestacdo de SSO
para os seus colaboradores.

Assim, de um modo geral todos os entrevistados consideraram que “em termos de SO, ndo tem
sido dada a devida atencdo a SO nem tém sido diligenciadas grandes iniciativas neste
contexto” (EDUQY).

Acerca da necessidade de prestacdo de SSO, Baxter afirma que a SO deve ser vista como
parte integrante da prestacao de cuidados de salde (Baxter, 1991).

E de referir também que “a missdo e as tarefas dos SSO s&do revistas no contexto das
tendéncias globais de aumentar a produtividade e as implicagfes das mudangas na tecnologia
da informacéo” (Westerholm, 1999).

Assim, e considerando ndo s6 os resultados obtidos mas também os autores referidos pode-se
concluir que a existéncia de um SSO proporciona melhores condi¢des de trabalho, diminuindo
0 absentismo, quer por acidentes de trabalho e doencas profissionais, quer pela motivacao ao
nivel dos recursos humanos, o que de algum modo contribui para explicar o facto de a
totalidade dos entrevistados considerar importante a existéncia de um SSO para o IPL.

Ainda a este respeito, e no que concerne a importancia da SO, Kofi Annan, o ex-Secretario
Geral da O.N.U., referiu em 2005, no XVII Congresso Mundial de Saude e Seguranca no
Trabalho, que a “salde e seguranga dos trabalhadores € parte integrante da seguranca
humana. Como agéncia lider das Nac8es Unidas pela protecéo dos direitos dos trabalhadores,
a ILO esteve na linha da frente pela defesa e ativismo na promocado, seguranca e saude no
trabalho, consideram que trabalho seguro ndo é apenas uma politica econémica mas um direito

humano basico” (Pais, 2008).
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Ainda sobre a importéncia da SO, todos os entrevistados referiram a necessidade de aplicacao
da atual lei em vigor (Lei N.° 59/2008 (1.2 Série), de 11 de Setembro, n.°176, Regime do
contrato de trabalho em fungBes publicas), argumentando que o “IPL e as suas UO como
instituicGes do ensino superior publico ndo sdo diferentes de quaisquer outras instituicbes do
Estado, pelo que devem assegurar a promocao da saude no contexto do local de trabalho e
proceder a identificacdo de riscos para a saude dos seus colaboradores” (EDUO1).

Da mesma forma Harrison, Woodhouse e Dowson referem que a prestacdo de servico de SO
ird auxiliar na gestdo de absentismo por doenca e na protecdo e promoc¢do da saude dos
colaboradores (Harrison, Woodhouse e Dowson, 1999).

A entrevista proporcionou identificar também em que medida tém sido desenvolvidas atividades
adequadas que assegurem a SO dos colaboradores do IPL.

No que respeita a este facto constatou-se que “até agora nao existe nenhuma orientagdo clara,
nem nenhuma medida prevista, nem nenhum programa, hem nenhuma atividade no plano de
acao de atividades do IPL face a esta matéria” (EDUQ?7).

Da analise das respostas dos entrevistados dirigentes de UQO, verificou-se que na globalidade
consideraram que uma iniciativa do IPL, de implementacdo de um servico de SO, seria muito
oportuna. Conforme referido por EESO2 “para além da preocupacdo pontual por parte de
alguns profissionais até pela sua formacdo de base, tém sido desenvolvidas muito poucas
atividades no que diz respeito a SO perante os seus colaboradores”.

O entrevistado EDUOL reforgou que no IPL, “tanto quanto € dado saber, enquanto instituicdo
com autonomia, ndo tem havido um plano formal sob o ponto de vista das questdes da SO.
Com a integracdo da ESTeSL no Instituto em 2004, o IPL ficou mais sensibilizado para uma
atividade exatamente de implementacdo de um plano de SO, no entanto, ainda ndo houve
oportunidade de a ESTeSL levar muito adiante esse projeto”.

Foi referido que “apesar de nunca ter acontecido nada no dominio da SO no IPL, essa é uma
area completamente descurada, portanto, as pessoas socorrem-se dos mecanismos normais
da ADSE e do Servico Nacional Saide (SNS), mas em termos internos, a excegdo do posto de
primeiros socorros de que a Escola dispde, nada foi feito neste dominio” (EDUO2), esta
afirmagédo enquadra-se num cenario comum a todas as UO do IPL.

Das preocupacfes que a ESTeSL tem em matéria de SO, foi referida a existéncia de um
“Servico de Ambiente, Salde e Seguranca na estrutura de servicos da ESTeSL, responsavel
pela gestdo e manutencdo das condicBes ambientais e de higiene da Escola, pela prevencéo e
controlo de riscos profissionais e, ainda, pela seguranca de pessoas, instalacdes e bens”
(EESQS8).

Relativamente as atividades desenvolvidas pelas UO, alguns entrevistados apresentaram
exemplos das vivéncias das UO, nomeadamente, as atividades desenvolvidas por “um
gabinete de apoio psicologico, em colaboragdo com uma Universidade Privada que
disponibilizou este servico no ambito de um protocolo, em que a Universidade usufruiu desta

prestacdo de servicos a nivel da investigacdo e monitorizacdo de estagios para os seus
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estudantes” (EDUO4), ou uma UO onde devido a atividade fisica desenvolvida nos cursos da
Escola existe, conforme referido por EDUO3, a “necessidade de ter a tempo inteiro um servico
de massoterapia e massagista, sdo dois técnicos a tempo inteiro”.

Os exemplos referenciados pelos entrevistados demostram que algumas UO tém tido, a nivel
interno, preocupacdes com a saude dos seus colaboradores, atendendo a especificidade das
atividades desenvolvidas nos cursos das diferentes UO.

A titulo, também de exemplo e, que foi mencionado pelos entrevistados EDUO7 e EESO6,
foram as acdes desenvolvidas no ambito da pandemia nacional da gripe A, “situacdo que
obrigou todas as instituicbes a se apetrecharem de um plano de contingéncia préprio, para o
efeito e o IPL através da ESTeSL desenvolveu um plano de agéo para todo o IPL e todas as
suas UO no contexto da gripe A” (EDUQY).

Por dltimo e no ambito a importancia da existéncia de um SSO no IPL e das medidas
desenvolvidas pelo IPL para a seguran¢a e saude dos seus colaboradores foi também referido
por um dos entrevistados, “brevemente o IPL tem em vista implementar um processo de SO
para todas as UO do IPL, incluindo os SAS, com um grupo de pessoas da ESTeSL,
nomeadamente a responsavel pela Logistica e docentes da area cientifica de SA” (EDUOL1).

Foi igualmente referido que o trabalho a desenvolver por este grupo passara inicialmente por
“fazer uma visita de diagnéstico a cada uma dessas UO. Essa visita tera em vista identificar as
necessidades relativas a implementacao do processo de SO em cada uma das UO do IPL,
para que depois numa fase mais evoluida se organizem e se planeiem a¢des para que essas

pessoas tenham acesso nao s6 a melhores condi¢cdes sob o ponto de vista de SO” (EDUO1).

Com o trabalho de pesquisa pretendeu-se também dar resposta ao objetivo do estudo de
identificar a modalidade e caracteristicas que os SSO do IPL teriam de ter com base na
legislacdo em vigor.

Um dos entrevistados referiu que no que concerne a “modalidade de servigos a escolher seria
a de servigos internos, atendendo as potencialidades da ESTeSL. Caso nao houvesse
determinado servico teria de se recorrer a uma opg¢éo externa.” (EDUQG).

A maioria das respostas apontou para a aplicacdo de SSO internos (64 %), atendendo a que “a
modalidade de servigos internos permite um melhor conhecimento das atividades profissionais
desenvolvidas no IPL. As caracteristicas mais relevantes seriam o empenho, trabalho de
equipa e profissionalismo” (EESO3), e um melhor reconhecimento da realidade.

Segundo Graga no seu estudo acerca de Politicas integradas de protecdo e promocdo da
saude e seguranga do trabalho nas empresas portuguesas, “as empresas que apresentavam
um indice mais elevado de integracédo do sistema de gestdo da SST, em geral eram empresas
de maior volume de emprego (= 250 trabalhadores), mais modernas e com postos de trabalho
qualificados, servico interno de SST e equipas de SO. Tendiam, além disso, a usar formas

diretas e indiretas de participacdo dos seus trabalhadores no dominio da SST” (Graca, 2006).
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Sobre as caracteristica de SSO do IPL, atendendo a que o Instituto possui varias instalacdes e
no global tem um numero significativo de colaboradores (cerca de 1100), foi referido por um
dos entrevistados que “tem um grande conjunto de necessidades de avaliacdo, pelo que
devera contratar 0s servigos essenciais € ndo apenas escudar-se naquilo que € a lei e
contratar os servicos de medicina do trabalho que no essencial quando estdo sozinhos ndo tém
significado quase nenhum” (EESQ?7).

Ainda sobre este aspeto importa referir que o IPL como entidade empregadora “deve promover
a realizacdo de exames de saude tendo em vista verificar a aptidao fisica e psiquica do
colaborador para o exercicio da atividade, esses exames devem ocorrer antes da admisséo do
colaborador e periodicamente quando no exercicio da atividade. Nestas circunstancias seréao
anuais para colaboradores com idade superior a 50 anos e bianuais para os restantes”
(EDUO1).

No ambito do servico do docente, foi referido pelo entrevistado EESO4 que “hoje em dia, em
muitas situagdes em sala de aula, ha uma grande exigéncia de trabalho para os docentes. A
psicologia do trabalho seria uma parte interessante a incluir para além da medicina do trabalho
e da seguranca”. A este respeito, Schaufeli em 2004 referiu que a psicologia em SO identifica
0s “riscos psicolégicos como sendo todos os riscos que afetam a qualidade de vida e o bem-
estar no trabalho, com origem psicofisica e/ou psicossocial” (Schaufeli, 2004).

Em termos cooperativos seria fundamental haver uma ligacdo entre os diversos profissionais
que constituem as diferentes valéncias da SO, com partilha de informacdo e uma gestéo
comum” (EESO4).

No que respeita as caracteristicas do SSO, foi referida ainda a necessidade de “haver um
responsavel pelo servico, que podia ser um médico, um técnico superior ou um engenheiro”
(EESO4).

Conforme estabelecido na Lei n.° 59/2008, de 11/09, as atividades integradas no
funcionamento dos SST podem ser asseguradas, no todo ou em parte, por um ou mais
colaboradores designados para o efeito, que tenham formacdo adequada que permita a
aquisicdo de competéncias basicas nessa matéria, incluindo a salde, ergonomia, ambiente e
organizacdo do trabalho. Desde que estas “atividades sejam validadas pelo organismo do
ministério responsavel pela area laboral competente em matéria de SST ou, inserida no
sistema educativo ou promovida por departamentos da Administracdo Publica com
responsabilidade no desenvolvimento de formacao profissional e disponham do tempo e dos
meios necessarios” (art.s 139.° e 142.9).

O entrevistado EDUOS5 abordou os principios éticos das profisses da salde alegando
deverem ser “salvaguardadas as questbes de confidencialidade dos dados pessoais”.
Efetivamente “os profissionais de SO devem promover a conscientizacdo dos colaboradores,

sobre a necessidade e a importancia da plena independéncia profissional, assim como da nao
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interferéncia na confidencialidade médica, a fim de que se mantenha o respeito a dignidade

humana, e se aperfeicoe a aceitacéo e a eficacia do exercicio da SO” (ICOH, 2002).

A existéncia de um servigco que proceda a identificacdo, avaliagdo dos riscos para a seguranga
e saude no local de trabalho e controlo periodico da exposi¢cdo a agentes quimicos, fisicos e
biologicos, foi considerada muito relevante por todos os entrevistados.

E portanto “essencial a existéncia de um servico com as referidas competéncias, devido a
diversidade de atividades decorrentes de instituicdo de ensino com formagfes tdo variadas”
(EESO3).

Segundo Faria e Uva, a fase inicial de identificacdo de fatores de risco pressupde portanto um
procedimento com preocupacdes de rigor na analise do trabalho, nas suas trés componentes
essenciais de condi¢Bes de trabalho, atividade e consequéncias da atividade (Faria, 1987; Uva,
2010).

De facto “organizar SSO para os colaboradores do IPL é importantissimo, ndo s6 por
imperativos legais como por imperativos inclusivamente de um bom ambiente de trabalho da
SO da instituicdo face a sua misséo e aos objetivos em termos de misséo estatutarios, tanto a
inventariacdo de riscos, como o0 principiar de mecanismos de prevencdo de doencas
profissionais deve ser uma das prioridades politicas de quem esta numa instituicdo como o IPL,
onde existe uma UO de saude” (EDUOY7).

O entrevistado EESO2 reforgou que é “fundamental ndo se pode pensar em seguranga, sem se
pensar na identificacdo de fatores de risco e posterior avaliacdo essa € uma das primeiras
condig¢bes “sine qua non” para se pensar em seguranca e saude no trabalho”.

Sendo que se justifica “na medida e proporcao desses riscos na Escola (EDUOS5), bem como,
“devera ser feita uma avaliacdo direcionada face aos riscos em presenca, que nao fugira muito
as regras de uma empresa privada” (EESOb).

De facto estas ac¢des passam por uma “planificagéo, organizacdo e prevencao dos riscos sejam
eles de natureza fisica, quimica ou bioldgica e, ttm como objetivo fundamental eliminar o fator
de risco e o acidente, para tal € importante que existam planos e se desenvolvam acdes de
formacéo e de informacéo relativamente a cada um destes aspetos” (EDUOL).

Da mesma forma Cabecas e Cruz referem que os procedimentos de analise e avaliacao de
riscos ocupacionais sdo uma base fundamental para a implementacao de medidas de controlo
ocupacionais, que devem estar claramente alinhadas com os perigos ou fatores de risco e com
os danos potenciais identificados durante os procedimentos de analise de riscos, devendo
prevenir a sua ocorréncia (Cabecas e Paiva, 2010; Cabecas e Cruz, 2012).

Na pratica o que muitas vezes acontece € que “as pessoas quando olham para as escolas,
normalmente, vém apenas os docentes e 0s alunos esquecem-se de uma estrutura” (EESO7) e
“internamente as dire¢des ndo se apercebem da necessidade destes servigos, quem esta num

processo de SSO consegue ver melhor as necessidades” (EDOU4), tal como os “beneficios da
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possibilidade de existéncia de acdes de informacdo e formacdo sobre promocdo da saude”
(EDUO5).

Neste contexto Pereira, Silva, Castelo-Branco e Latino (2002), abordam a necessidade de “ser
redefinida a politica de formagé&o dos docentes, para uma formagéo que permita a aquisicédo de
saberes e competéncias profissionais mas que ndo descure a importancia do desenvolvimento
pessoal e interpessoal bem como os aspetos ambientais e ergonémicos ligados as condi¢des
de trabalho”.

A nivel do servico docente “ha um conjunto de situacGes que podem envolver exposicdo a
elementos estranhos, a poeiras, podem obrigar a estarem submetidos a temperaturas
desadequadas e em ambientes de humidade. Assim, é fundamental fazer avaliacGes
garantindo que a qualidade do ar e dos ambientes ndo sé em sala de aula como nos proprios
gabinetes onde os docentes desempenham as suas funcbes tenham boas condicbes de
trabalho na perspetiva fisica, quimica e biol6égica, bem como nos laboratérios em que se
manipulam produtos biolégicos” (EESO7). Acerca dos fatores psicossociais inerentes aos
docentes varios autores referem a necessidade de adaptacdo a novas tecnologias, a incerteza
do futuro pela volatilidade do vinculo laboral e a necessidade de gerir relacdes interpessoais,
como potenciais fatores de stress profissional (Levi, 1998; Vaz-Serra, 1999; Uva, 2010).

A titulo de exemplo, foi descrita uma ocorréncia em outra UO, em que surgiu a necessidade de
“exigir que colocassem chuveiros nos laboratoérios da area cientifica de ciéncias, perante as
guestbes de quem se opunha foi necessario explicar que se houver um incéndio ou se um
determinado produto cair em cima de um colaborador é fundamental que existam para higiene
e protecdo das pessoas em contacto com estas realidades” (EDUOA4).

Pelo que “existem medidas de seguranca simples mas que sédo fundamentais, como existéncia
de um balde de areia ou de mantas corta-fogo disponiveis caso ocorra um incéndio com
produtos inflamaveis" (EDUO4).

Também a titulo de exemplo um dos entrevistados descreveu dois acidentes em servico, que
ocorreram no edificio de uma das UO do IPL, “um na rampa de acesso, por fratura de pé e
outro na porta do depésito da Biblioteca, por fratura do cotovelo, este acidente deveu-se ndo a
avaria da porta porque a porta funciona assim, mas por descuido ou mau manuseamento da
porta” (EDUOS5). Este é um caso pratico que justifica claramente a necessidade de existéncia
de um servico que proceda a identificac@o e avaliacdo dos riscos de forma sistematica.

De facto as “politicas mais eficazes enfatizam a necessidade de controlo efetivo sobre a
tecnologia e assentam no aproveitamento do potencial dos trabalhadores, ao mesmo tempo
gue minimizam a importancia da fiabilidade técnica e das limitages humanas, destacando o
papel da estrutura organizacional, o desenho das tarefas e os sistemas de trabalho” (Freitas,
2003).

No que concerne ao registo de acidentes de trabalho e doencas profissionais das suas UO,
atualmente o mesmo é efetuado centralmente pelos Servicos da Presidéncia do IPL e

divulgado de acordo com o previsto na lei, aquando do Balanco Social anual do IPL.
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Importa referir que estes registos respeitam exclusivamente aos casos para 0s quais €
instruido processo de participacao de acidente de trabalho e efetuado relatdrio pelas UO.
Motivo que leva a algumas UO do IPL ndo terem registo de qualquer acidente de trabalho,
porque as poucas ocorréncias que tiveram lugar ndo foram tratadas como tal.

E de notar também que nem todas as UO faziam parte deste registo, dado que foram
integradas em diferentes fases no IPL e em particular no caso da ESTeSL esta situagéo
comecou a aplicar-se a partir de 01/01/2009, data a partir da qual por forca de aplicacdo da
Portaria n.°485/2008, de 24 de Abril, todas as UO do IPL, com excecdo da UO ISEL e dos SAS
do IPL, perderam a sua expressado orcamental tendo sido a mesma centralizada nos Servigos
da Presidéncia do IPL.

Portanto, a partir da referida data (01/01/2009) deveriam constar, no Balanco Social do IPL,
todos os registos do nimero de acidentes de trabalho e de doengas profissionais dos
colaboradores das referidas UO.

Relativamente a importancia do registo dos acidentes de trabalho varios autores referem que
“um desatualizado sistema de SO ndo permite a identificacdo de perigos para a saude dos
trabalhadores, mesmo os riscos iminentes e significativos, e a falta de registo de acidentes de
trabalho e doencas profissionais impede a sua avaliacdo sistematica e consequente
prevencao” (Levy, 1996; Jeyaratnam, 2002; Rantanen, 2004). Da mesma forma Karwowski e
Marras referem que “a andlise dos incidentes, os erros reportados e os registos das rotinas de
controlo, oferecem um conjunto de explicagbes da frequéncia e o porqué da ocorréncia dos
acidentes” (Karwowski e Marras, 2003).

Foi referido também, que a area de SA da ESTeSL tem vindo a fazer algum tipo de trabalhos
de identificacdo e avaliacdo dos riscos, normalmente na sequéncia de pedidos de servicos
especificos da Escola. Neste ambito o entrevistado EESO1 descreveu um “estudo
desenvolvido no ano 2004 acerca da qualidade do ar interior na ESTeSL em que teve uma
amostra representativa cerca de 800 pessoas que responderam ao questionario. O estudo
prendeu-se com o facto de o edificio estar a ser utilizado ha pouco tempo, porque tinha sido
ocupado a partir de Setembro do ano 2001 e o edificio nem tinha tempo para arejamento. Os
ocupantes, de uma forma geral, queixavam-se de sintomatologia que podemos associar ao
sindrome do edificio doente, ou seja, “associa-se a um conjunto de sintomas (irritacédo
conjuntiva das mucosas respiratérias, infecdo neurotdxica e cutédnea), que apresentam 0s
individuos em edificios mal ventilados” (Llamosas et al., 2006).

Neste sentido, procederam a avaliacdes e monitorizacdo da metodologia, a trés componentes
da comunidade académica, estudantes, docentes e nao docentes. Tendo-se concluido que
como o sistema tinha uma opcéo de entrada de insuflagdo de ar (renovacao), que a renovagao
neste caso ndo estava a ser bem-feita, porque por exemplo a nivel das salas de aula, tinham
sido concebidas para um maximo de trinta estudantes e estavam com uma ocupagdo de
quarenta. De facto o caudal de ar novo que estava a ser insuflado dentro das salas era

insuficiente para o nimero de estudantes presentes” (EESO1).
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Quanto a analise dos resultados acerca da importancia da existéncia de um servico que
proceda a identificacdo, avaliacdo dos riscos para a seguranca e salde no local de trabalho,
verificou-se que a experiéncia e 0s estudos desenvolvidos na ESTeSL no dmbito da SO tém-se
revelado uma mais-valia para melhorar a operacionalizacdo das instalacdes da Escola.

Como exemplo foram relatadas “as obras para as novas instalagdes do curso de Ortoprotesia,
em que neste laboratorio, tém sido desenvolvidas algumas monitorizacbes face a
especificidade técnica das atividades desenvolvidas” (EESO1).

Em sintese, dos resultados obtidos constata-se que serd necessario proceder ao estudo da
realidade de cada uma das UO do IPL, tendo em vista a avaliacdo de riscos, exposicdo a
diferentes agentes potenciais de causar doenca ou acidente. Acerca deste assunto Seaver e
O’Mahony mencionam que a “identificacdo de perigos inclui a preparacéo de listas de tarefas
divididas por trabalho, profissdo, cargo ou posto de trabalho individual, de acordo com o mais

adequado” (Seaver e O’Mahony, 2003).

No que respeita ao tipo de servicos de SO que o IPL pretende ter, atendendo ao que esta
legalmente obrigado a ter, foi referido que devera ter “servicos de natureza clinica, que
integram exames que comprovem a aptiddo fisica e psiquica dos colaboradores,
nomeadamente, analises clinicas, eletrocardiogramas, audiogramas, avaliagdo oftalmolégica e
mesmo exames radiolégicos, porque sao as areas fundamentalmente implicadas, de um modo
geral, no que sdo os exames mais habituais para qualquer colaborador, sem prejuizo dos
exames a realizar serem indicados pelo médico do trabalho apés avaliacdo das condi¢des de
saude e de trabalho dos colaboradores” (EDUO1). Em que contemplem a necessidade “de
conhecimento postural e avaliacdo do posto de trabalho, porque grande parte dos
colaboradores do IPL, principalmente pessoal ndo docente, permanecem muito tempo
sentados o0 que pode acarretar dores e tensdes contidas” (EDUO3).

Designadamente, servicos na modalidade de “servigcos internos que assegurem as adequadas
condicdes de trabalho em todo o IPL” (EESO3).

“Os profissionais a constituir esse servico deverdo possuir formacéo diversificada, de modo a
abarcar todas as valéncias que carecem os SSO, designadamente: SHT, Ergonomia, Medicina
do Trabalho, Toxicologista ocupacional, Higienista Industrial, Psicélogo” (EESO3).

Da mesma forma Fernandes refere que a institucionalizacdo da SO nas empresas, pela
convergéncia de vontades, participando num sistema de intervencdo integrado e
multidisciplinar, inclui elementos da Medicina do Trabalho e Enfermagem do Trabalho,
Segurancga do Trabalho, Higiene do Trabalho, assim como de outras importantes valéncias: a

Ergonomia e a Psicossociologia (Fernandes, 2001).

Relativamente ao objetivo de estudo de conhecer as valéncias que a ESTeSL podera dispor no
ambito de um SSO, foi referido que “embora a missao principal seja o ensino e a investigacao,

a ESTeSL tem uma area muito direcionada para a SO que € a area cientifica de SA e detém
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profissionais que estédo devidamente qualificados e reconhecidos pela ACT, que podem prestar
esse servico” (EDUO1).

Inicialmente para este objetivo foi analisada a necessidade de planificacdo e organizacdo de
um SSO que assegure a prevencdo dos acidentes de trabalho, das doencas profissionais e da
promocéao da saude dos colaboradores do IPL. A este respeito e no ambito do planeamento da
SO a CCE em 2007 tera referido que “reforca a competitividade e a produtividade das
instituicbes e contribui para a viabilidade dos sistemas de protecéo social, na medida em que
se traduz numa diminuicdo dos custos dos acidentes, incidentes e doencas profissionais e em
motivacdo acrescida por parte dos trabalhadores” (Comissdo da Comunidades Europeias,
2007).

Pretendeu-se portanto averiguar se na opinido dos entrevistados a ESTeSL dispfe de recursos
humanos e técnicos para a prestagao de SSO.

Quanto aos resultados obtidos, verificou-se que 18,75 % dos entrevistados afirmaram n&o
conhecerem a realidade de recursos humanos e técnicos disponiveis na ESTeSL.

Por outro lado, 81,25 % dos entrevistados consideraram que os recursos humanos existentes
na ESTeSL séo insuficientes.

O entrevistado EDUO7 afirmou que “a ESTeSL dispde de recursos humanos para poder testar
uma acao ao nivel da concecéao, do planeamento e da avaliacdo do modelo, no entanto, no que
toca a execugdo deste modelo e a sua aplicagdo em concreto teria que recrutar recursos
humanos especificos, externos a ESTeSL".

Ainda a este respeito foi referido por outro entrevistado que “como instituicdo de ensino
superior na area da saude a ESTeSL tem capacidade de organizar, orientar e supervisionar
todo este processo” (EDUO3), “porque dispde de cursos de Licenciatura e de Mestrado que
desenvolvem conhecimento na teméatica e possui a colaboragéo de profissionais no seu corpo
docente especialistas na matéria” (EESO3). No que concerne a este aspeto Clérigo considera
“de primordial importancia a formagéo dos profissionais das tecnologias da salide, uma vez que
estes profissionais sdo responsaveis por areas tao importantes da sadde como sdo o
diagnéstico e a terapéutica” (Clérigo, 2008).

Foi referido pelos entrevistados que a ESTeSL dispde de profissionais da sadde com
qualidade, mas os seus técnicos “tém os racios delimitados para a sua atividade de docéncia,
pelo que a ESTeSL pode fazer o esforco mas ndo podera servir uma populacao desta
dimensdo” (EDUQS8). Pelo que, segundo o entrevistado EDUO3 a “ESTeSL tera de ter os
critérios necessarios para assegurar a qualidade mesmo tendo de recorrer a contratacédo de
servicos que néo consiga prestar”.

Portanto, o “IPL em si através da ESTeSL detém alguns meios humanos e materiais que
podem contribuir para a prestacao deste servico, mas havera inevitavelmente necessidade de
se recorrer a outros meios humanos, que ndo pertencem a Escola” (EDUO1), nomeadamente,

“médicos e técnicos de salde especificos” (EDUQTY).
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Perante o exposto, “teria de ser feito um diagndstico da situacdo através de um grupo de
trabalho que avalie UO a UO para verificar as suas componentes e necessidades” (EESO1),
“uma equipa que ir4 zelar pela melhoria das condicdes de trabalho dos colaboradores”
(EESO4), “teria que passar pela criagao de um nucleo que estivesse exclusivamente orientado
para esse servi¢co, portanto teria que ser pensado de raiz” (EESO5). O trabalho a desenvolver
terd como base os programas de saude “devendo lidar com a relagdo completa entre o trabalho
e a salde, de forma a cobrir todos os aspetos dos SSO” (Siriruttanapruk et al., 2006).

No que concerne a “este tipo de profissées de saude, de acordo com a lei em vigor, tém
autonomia técnico-cientifica, quando se prestam servicos dentro da mesma entidade ha que
garantir que os profissionais sejam das correspondentes carreiras em termos dos respetivos
enquadramentos juridicos” (EESO7).

De facto, “a carreira de técnico de diagndstico e terapéutica exerce com plena responsabilidade
profissional e autonomia técnica” (art. 6.°, Decreto-Lei n.° 564/99, de 21/12), a carreira médica
“exerce a sua atividade com plena responsabilidade profissional e autonomia técnico—cientifica”
(art. 9.°, dos Decretos-Lei n.° 176/2009 e n.°177/2009, de 04/08) e a carreira de enfermagem
encontra-se dotada de “autonomia de exercicio profissional” (art.° 3.°, do Decreto-Lei n.°
247/2009, de 22/09).

Sob o “ponto de vista dos meios fisicos e materiais a ESTeSL também tem alguma capacidade
instalada, mas teria que ser feito algum investimento, ndo podemos também excluir o recurso a
aquisicdo ou aluguer de alguns equipamentos e materiais que sejam necessarios para realizar
determinado tipo de medi¢Bes e avaliagdes, mas no essencial, como base, o IPL tem através
da ESTeSL meios para implementar este processo” (EDUQOL).

Ainda no ambito das valéncias da ESTeSL, na pratica a ESTeSL tem dado exemplos de” varios
estudos desenvolvidos que se encontram sediados no Gabinete de Logistica, atual Servico de
Ambiente, Salude e Seguranca (SASS), em que foram feitos conjuntos de levantamentos sobre
os laboratérios, fichas de seguranca, plantas de emergéncia. Um conjunto de situagfes que
beneficiaram o conhecimento de uma determinada tematica” (EESO1).

O entrevistado EESO2 abordou o problema de “ter de ser avaliada a disponibilidade e
capacidade de resposta dos profissionais que exercem func¢des na ESTeSL, quando de acordo
com o0 mapa de pessoal do IPL, estdo contratados como docentes e ndo como TSSHT ou
profissionais de salde”.

O entrevistado EESO2, como exemplo pratico baseado nas suas vivéncias, referiu o problema
que teve no servico onde trabalhou, “porque fundamentalmente os TSSHST em funcédo das
competéncias que a propria ACT atribui trabalham na Administragdo Publica enquanto
Técnicos de SA, com alguma competéncia naquilo que é a SO, sendo a infima parte das
competéncias dos TSSHST. Debatiam-se de forma recorrente, porque como Técnicos de SA,
até que ponto poderiam dar um pouco mais, atendendo a que a fungao estava muito limitada

para o que tinham sido contratados” (EESO2).
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Neste sentido, o entrevistado EESO2 referiu que “a ESTeSL e eventualmente no IPL deveriam
definir claramente quais as competéncias, tarefas e funcbes especificas, para a funcdo do
profissional no mapa pessoal”.

Também o entrevistado EESO4 relatou a titulo de exemplo, uma experiéncia no ambito da SO
gue vivenciou enquanto médico na ARSLVT, onde “abriu a consulta de medicina do trabalho e
em que, em vez de se contratar médicos, foi com outros colegas dar o seu contributo”.
Considerou uma experiéncia positiva, “mas sendo uma situacdo que nado deveria ser norma,
por ser dificil para o profissional desassociar-se, ver objetivamente uma determinada situagéo
num determinado prisma quando estd envolvido, foi uma solucdo atendendo aos recursos e

aos custos associados” (EESO4).

No que se refere as valéncias que a ESTeSL pode disponibilizar, no &mbito da SO, de acordo
com a legislacdo em vigor, 25% dos entrevistados argumentaram que deverdo ser todas as
valéncias que a ESTeSL possa disponibilizar, o que denota que desconhecem quais s&o. Para
colmatar este aspeto, uma medida a ser tomada, depois de ser criado o SSO, podera ser
promover a divulgacéo das respetivas valéncias da ESTeSL a comunidade IPL.

Foi referido por 50 % dos entrevistados que a ESTeSL pode disponibilizar servicos na area
Laboratorial, nomeadamente de Analises Clinicas, CPL, DTN, FT, ORT, RD e SA, que de
“forma breve sdo as valéncias essenciais a avaliagao do estado de saude dos colaboradores
do IPL” (EDUOL1). Podera disponibilizar também valéncias correspondentes a “areas como a
Ergonomia, Toxicologia Ocupacional e Higiene Industrial” (EESO3).

Dos 16 entrevistados, 5 consideraram necessaria a criacdo de gabinetes de acompanhamento
de psicologia do trabalho e de sociologia do trabalho.

No que concerne a aplicacdo da psicologia da SO, Schaufeli considera “importante a
observacdo dos processos cognitivos, energéticos e motivacionais, que estdo envolvidos na
(mental) carga de trabalho, recuperacéo de performance e seguranca”.

Refere ainda, “que estas abordagens, tais como o modelo de controlo compensatério (Hockey,
1997) e o Modelo de Regulamento de Acdo (Frese & Zapf, 1994), incidem especificamente
sobre a fadiga no trabalho e sobre os resultantes acidentes e erros humanos” (Schaufeli,
2004).

A ESTeSL na “parte da promocédo da saude tem conhecimentos e capacidade de desenvolver,
nomeadamente Conferéncias, Palestras e Workshops de algumas areas cientificas e acerca de
tematicas como a prevencao de riscos laborais, avaliagdo de postura fisica a ter no local de
trabalho e ginastica laboral, entre outras. Em que poderia ser criada periodicamente uma acao
especifica de uma das areas, consoante fosse o ano do curso e a pertinéncia de introduzir a
tematica como uma mais-valia para todos” (EESO1).

Acerca das intervencdes no local de trabalho Karlehagen e Ohlson referem que “podem

desempenhar um papel importante na prevencdo de doencas através da combinacdo de
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diferentes estratégias de prevencao, por exemplo, programas de gestdo de stress, dietética,

programas de cessacao do tabagismo e atividade fisica” (Karlehagen e Ohlson, 2003).

Foi solicitado aos entrevistados que proferissem as suas apreciacdes acerca de quais as
vantagens dos servigos internos de SO, tendo-se obtido as declaracdes que se descrevem

sobre as vantagens de SSO internos:

« dispor de prestadores de servico devidamente qualificados para acompanhar o processo e,
conhecer a realidade de cada uma das UO do IPL; ser economicamente favoravel em
relacdo a uma eventual prestacéo exterior (EDUO1);

« haver um historial e acompanhamento mais proximo dos colaboradores, o que nédo
acontece se for com uma entidade externa (EDUO2);

e garantir uma maior adequacdo, qualidade e aplicacdo daquilo que € o conhecimento
interno salvaguardando as especificidades de cada uma das UO do IPL (EDUO3);

« diminuir custos e poder ser um meio de desenvolvimento da prépria instituicdo, porque a
ESTeSL tem a matéria-prima (EDUO4);

« melhorar a percecao das necessidades e controlo do risco (EDUO5);

« melhorar a saude dos colaboradores e evitar faltas por motivos de saude, dissuadir falsas
baixas médicas (EDUO6);

e garantir uma monitorizacdo do estado de saude de uma populagdo trabalhadora, que
possa permitir seguranca, bem-estar, confianca, tranquilidade e acima de tudo constituir
um forte fator motivacional, para o trabalhador em geral (EDUQ7);

e criar acessibilidade e proporcionar o atendimento no local de trabalho diminui o absentismo
(EDUQS);

e dispor de uma vigilancia continua dos colaboradores, das instalacdes e de todo o
ordenamento relacionado com a SO, incluindo a frequéncia de acdes de formacdo e de
promocéao da salde (EESO1);

e permitir proximidade com os colaboradores, com os espacos e deter conhecimento da
instituicdo, no que diz respeito ao estabelecimento e aos riscos. Este é alias um dos
constrangimentos das prestacdes de servicos externos, porque muitas das vezes a sua
atividade decorre de uma ou duas visitas anuais (EESO2);

e permitir um melhor conhecimento das atividades desenvolvidas e consequentemente dos
riscos inerentes (EESO3);

e permitir um acompanhamento e monitorizagdo mais continuo do estado de salude dos
colaboradores, das condicfes de seguranca e de exposicao a fatores de risco (EESO4);

e permitir o retorno financeiro, especializacdo, qualidade e especificidade com tempos de
resposta melhores e todas as documentacfes melhor organizadas (EESOb5);

e estar na prépria estrutura da instituicdo, porque a dinamica e a visibilidade de um servigo

interno é diferente relativamente ao de uma estrutura externa (EESQO6);
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e contactar e conhecer os problemas dos colaboradores, os locais de trabalho, saber de uma
forma muito clara aquilo que é a histéria, faciimente conseguem encontrar as relacdes
entre os problemas de salde e eventuais situacdes desadequadas no seu espago ou no
seu ambiente de trabalho (EESO7);

e permitir ter um contacto mais proximo com a instituicdo, possibilitando deste modo um
conhecimento mas aprofundado da realidade da mesma ao nivel das instalacdes e dos
colaboradores, esta proximidade permite promover uma cultura de seguranca na instituicao

(EESO8).

O entrevistado EESO4 complementou que “por definicdo um servigo interno é um servigo que
esta integrado na estrutura da instituicdo o que significa que necessariamente vai ter um maior
conhecimento e uma maior equidade das necessidades expressas e sentidas por parte dos
trabalhadores e pode verbalizar essas situacdes” (EESO4). Porque tal como referido por Neto,
a verdadeira cultura organizacional esta nas suposi¢cdes basicas que cada colaborador carrega
consigo e coloca em prética (Schein, 1997; Neto, 2011)

Segundo o entrevistado EESO4 o SSO deve funcionar como um “prolongamento dos seus
colaboradores pelos seus critérios cientificos, técnicos baseados na evidéncia e isso
claramente é muito mais facil num servico interno do que externo, até porque num Servigo
externo variam muito os técnicos ndo ha um acompanhamento, muitas vezes em cada rotina
ha quase um inicio”.

No que concerne ainda aos servicos internos foi referida pelos entrevistados a possibilidade
dos SSO reduzirem as auséncias ao servico por motivo de saude, da mesma forma Tiwary e
Gangopadhyay referem que o absentismo pode ser influenciado por fatores diretos ou
indiretos, tais como fatores geograficos, organizacionais e pessoais, sendo que os diferentes
fatores que influenciam a auséncia devido a doenca poderiam ser controlados pela informacéo
adequada de sistemas confiaveis e abrangentes de registos individuais de auséncia e pela
capacidade de medir a frequéncia e as taxas de gravidade nos grupos de colaboradores.

(Tiwary e Gangopadhyay, 2011).

No que concerne ao Ultimo objetivo, foi analisada a possibilidade da ESTeSL prestar SSO ao
IPL.

De uma forma geral os resultados obtidos indicaram que 62,5 % dos entrevistados consideram
importante e que seria positivo para a ESTeSL e, para a globalidade do Instituto, ser
implementado o servico interno de SO e que este estivesse sediado na ESTeSL.

Neste sentido, solicitou-se a apreciacdo dos entrevistados acerca de quais as vantagens desse
servico ser prestado pela ESTeSL.

Quanto aos resultados obteve-se a resposta de 13 entrevistados, que expressaram as
vantagens que consideram existir caso o servi¢co fosse prestado pela ESTeSL. Assim, de forma

sucinta foram as seguintes:
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e de natureza econdémica/financeira (EDUO1, EDUO6, EESO1, EESO2, EESO3, EESOS5,
EESO8);

« cientifica, técnica e de investigacdo (EDUO1, EDUO7, EESO2, EESO3, EESO4, EESOS,
EESOB8);

e garantia da prestacdo de um servico de qualidade (EDUO3, EESO8);

« confianca no servigo prestado (EDUOS8);

e prestacdo de servicos a uma comunidade interna /servicos internos (EDUO5, EDUOSG,
EDUOQO7, EESO1, EESO3, EESO4);

e de os alunos poderem acompanhar os seus docentes em atividades de SO (EESO1).

A globalidade dos entrevistados manifestou confianca num servico prestado pela ESTeSL
atendendo ao “conhecimento de que dispde para solucionar e verificar quais sdo as
necessidades, podendo salvaguardar e atuar nas situacdes” (EDUO3), “ao contrario das
propostas das empresas externas, que sao feitas com um caracter muito global, em que
recorrentemente falha a avaliacdo de risco que é preciso fazer de acordo com a legislacdo em
vigor” (EESO5).

Para a ESTeSL a definicdo das linhas orientadoras das politicas a prosseguir no dominio da
prestacao de servicos a comunidade, compete ao Conselho Técnico-Cientifico, zelando pela
manutencdo do principio da autonomia cientifica (art. 17.°, do Despacho n.°10815/2010, de
30/06).

Segundo Seaver e O’'Mahony, as “regras especificas de SSO devem ser dadas a conhecer a
todos os colaboradores a quem se aplicam, bem como a data a partir da qual deve ocorrer o
cumprimento das regras de forma documentada, mostrando-se como funciona o sistema e
definindo o estatuto dos servicos” (Seaver e O’'Mahony, 2003).

No que concerne a aplicagdo do SSO, foi referido pelo entrevistado EESO6 que “o facto de os
colaboradores aderirem as visitas da SO tem de partir da importancia que é atribuida pelos
superiores da instituicdo a este servigo. O SSO tem de fazer parte da estrutura e ser visto como
mais um departamento, se os colaboradores sentirem que é valorizado também o valorizam”.
Neste ambito as “atividades de SO devem ser parte integrante de um processo continuo, que
comecam com a avaliacdo da necessidade especifica da instituicdo, passam pelo planeamento
e acompanhamento de servicos aplicaveis e terminam com documentacdo e avaliacdo dos
resultados obtidos” (WHO, 2002).

Dos entrevistados, 3 referiram como insatisfatoria a experiéncia que tiveram com prestacao de
servicos externos de SO.

O entrevistado EDUOL referiu a experiéncia de prestacdo de servicos externos que vivenciou
na ESTeSL relatando que a “empresa nao disponibilizava funcionarios com as competéncias

técnicas legalmente exigidas, porque a pessoa que efetuava a rececdo dos processos
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desempenhava outras funcfes para as quais ndo estaria certamente habilitada e nem
credenciada, mas a Escola pagava pelos servi¢cos que tinha contratualizado”.

Foi referenciada também a necessidade de apresentacdo da “credenciagdo técnica para
trabalhar, nomeadamente como médico, enfermeiro ou técnico de diagndstico e terapéutica”
(EDUO1 e EESO1). Da mesma forma Nicholson refere-se a importancia da definicdo de
normas, padrfes e requisitos minimos que se aplicam ao SSO que participam do sistema de
acreditacdo voluntaria e de prestacdo de SSO com um quadro de garantia de qualidade
(Nicholson et al., 2010).

E conforme referido, “a ESTeSL tem determinada capacidade instalada tem o know-how, é
uma maneira de antes de partir para a comunidade externa, de ter aqui esta comunidade
interna que pode organizar, prestar um servico, aferi-lo e até certifica-lo” (EDUO5), o que
representa uma mais-valia para a ESTeSL e para o ndcleo de SO que possam vir a ter.

A este respeito importa considerar o Instituto Portugués da Qualidade nas suas atribuicdes de
promoc¢éo e coordenacgdo de atividades que visem contribuir para demonstrar a credibilidade
das acles dos agentes econémicos entende qualidade como o conjunto de atributos e
caracteristicas de uma entidade ou produto que determinam a sua aptiddo para satisfazer as

necessidades e expectativas da sociedade (Decreto-Lei N.°71/2012, de 21/03).

De acordo com o objetivo do estudo também foi importante averiguar das areas de atuacéo da
ESTeSL, quais as que serdo fundamentais para os servicos no dmbito da SO, que a ESTeSL
pode prestar.

A ESTeSL “sendo uma Escola de tecnologias da saude e tendo sido concebida para o ensino,
investigacdo e servico a comunidade, procurou, dentro do possivel, sabendo que tem sempre
necessidade de melhorar, dotar-se, quer dos meios humanos quer dos meios fisicos e
materiais, para 0 seu ensino e investigacdo, mas também para a prestacdo de servicos a
comunidade que engloba o proprio desenvolvimento do plano de implementacdo da SO nas
UO do IPL” (EDUO1).

Quanto aos resultados obtidos, as principais areas cientificas da ESTeSL identificadas nas
respostas dos entrevistados como fundamentais no &mbito da SO, foram as que se descrevem

no seguinte quadro resumo:
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Quadro VIII — Areas de Atuacdo da ESTeSL identificadas pelos entrevistados

N.° de vezes
indicadas

ACSP 9

CPL
DTN
FM
FT
ORT
ORP
RD
SA

Ergonomia

Areas

Psicologia

Saude Publica

WININIOIR_ RPN W

Da analise ao quadro resumo das areas de atuacdo da ESTeSL, identificadas por 10 dos 16
entrevistados, é possivel verificar que foram identificadas 12 areas cientificas da ESTeSL.

A area mais referida foi a de ACSP, por outro lado a menos referida foi a area de ORP (uma
Unica vez).

Quanto aos resultados, importa ainda referir que 4 entrevistados dirigentes de UO do IPL,
afirmaram desconhecerem as areas cientificas da ESTeSL e a sua possivel atuacdo na area
da SO.

No ambito das areas de diagnéstico e terapéutica da SO foi referido que, “a ESTeSL néo
dispbe da area de Audiologia, mas pela sua pertinéncia para avaliacdo da acuidade auditiva
dos colaboradores de determinados postos de trabalho, pode a ESTeSL, ter através da ESTeS
de Coimbra ao abrigo de um Protocolo existente entre as duas instituicdes, ou através de
InstituicBes de Lisboa onde existe essa valéncia” (EDUO1).

“Os servicos a comunidade, bem como o desenvolvimento de alguns dos projetos de
investigacdo em curso, permitem ndo sO colocar em pratica os conhecimentos do corpo
docente e a formacdo pratica dos estudantes, mas permite ainda o desenvolvimento de
conhecimento especifico na area da SO” (EESO3).

No que concerne a evidéncia cientifica também Turner, Foster e Johnson, referem que nos
tltimos anos a necessidade de provar a eficacia da intervencdo e da eficacia da base de
conhecimento de SO entrou na consciéncia coletiva da profissdo, com a necessidade continua
de provas a ser articulada com a legislagdo. Como uma ampla gama de ferramentas de
pesquisa a SO ganhou respeitabilidade e para os terapeutas permitiu a mudanca para o
primeiro nivel, no ambito da educacédo e investigacdo, com interesse de desenvolvimento de
competéncias e de pesquisas (Turner, Foster e Johnson, 2002).

O entrevistado EESO2 referiu ainda que para a ESTeSL “a questdo da missdo assenta muito
na investigacdo, no ensino e nos servicos a comunidade e estas trés areas sdo extremamente

relevantes no que diz respeito a SO.

51



A importancia da Saude Ocupacional numa Instituigdo do Ensino Superior Publico:
Proposta de modelo para o Instituto Politécnico de Lisboa

Primeiro porque podem contemplar a prestacdo de SSO e potenciar os recursos da ESTeSL
em comparacdo com O que existe no exterior e, em segundo lugar ha a questdao da
investigacao, hoje em dia nada se faz sem a prova e/ou a evidéncia cientifica e a margem dos
preceitos legais que estdo completamente definidos, € imperioso desenvolver a investigacao e
0 conhecimento” (EESO2).

O entrevistado EESO5 também abordou a tematica “dos investimentos com retorno, que séo
sempre interessantes, pelo que é um imperativo que seja feita uma analise e assegurar a sua
viabilidade financeira”. “Assumindo que a ESTeSL tinha um ndcleo que fizesse o trabalho de
um servico interno de SO e que teria 0 equipamento necessario, daria ao IPL uma margem

para um retorno financeiro que pudesse interessar a instituicdo” (EESO5).

Por dltimo e no ambito da definigdo de um possivel modelo de SO com a modalidade de
servicos internos, foi solicitado aos entrevistados que identificassem o tipo de servicos que a
ESTeSL poderia desenvolver.

Foi analisado separadamente a SO nas duas tipologias principais de intervencdo em saude e
seguranca do trabalho.

No que concerne a area da saude foram apontados os “exames complementares de
diagndstico e reabilitacdo afetos a medicina do trabalho” (EESQO3).

O entrevistado EESO7 referiu que “a ESTeSL tem laboratérios prontos a utilizar e utilizaveis no
contexto da prestagdo de servicos de SO a comunidade do IPL. Porém, tem outros laboratérios
gue necessitam de licenciamento, assunto que tem sido falado e pensado ha ja alguns anos”.
Também referiu que “a ESTeSL tem no seu corpo docente elementos com Certiddo de Aptidao
Profissional de TSSHST e, igualmente um elemento ndo docente TSSHST que possui esta
Certiddo de Aptidao Profissional. Este ultimo elemento referido é a responsavel pelas questdes
de seguranca das instalacBes na Escola, nesse contexto, poderia participar ativamente em
funcBes direcionadas para estes servigcos, com as suas possibilidades de acordo com o curso
que tem e com as capacidades que tem adquirido e desenvolvido” (EESO7).

No que concerne a area da seguranga, foi considerado pelos entrevistados que havera muita
capacidade instalada na ESTeSL.

O entrevistado EESOS8 referiu que “na area da seguranca a ESTeSL poderd desenvolver
auditorias e servicos que incluem a inspecdo, detecdo, medicdo, avaliacdo e controlo dos
fatores de risco profissionais suscetiveis de provocar acidentes de trabalho e doencas
profissionais como sdo por exemplo a avaliagdo da exposicdo a agentes fisicos (ruido,
vibragbes, iluminacao), a agentes quimicos e a agentes biolégicos” (EESO8 e EESO2).

A este respeito a CCE em 2007 referiu que “os acidentes de trabalho e as doencgas
profissionais representam enormes encargos financeiros para os sistemas de protecdo social
publicos e privados e exigem uma resposta integrada, coordenada e estratégica, bem como
uma cooperacgao entre 0s principais intervenientes no desenvolvimento de politicas nacionais e

comunitarias na Unido Europeia” (Comissdo da Comunidades Europeias, 2007).
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Podera ser desenvolvida pela ESTeSL também “formacao, elaboracdo e implementacédo de
planos de emergéncia, adequacdo dos postos de trabalho e das instalagdes no combate a
incéndios, sinalizacdo e iluminacdo de emergéncia, bem como selecdo de equipamentos de
protecdo coletiva e individual’ (EESO8).

Segundo a WHO para “estabelecer uma seguranca no trabalho e plano de acédo de saude
adaptados as necessidades da empresa, € necessdario concordar, entre todas as partes
interessadas, sobre a situacdo da linha de base da entidade, para definir objetivos comuns,
procedimentos e estratégias de intervencéo do plano e decidir sobre como e quando avaliar os
resultados” (WHO, 2002).

Foi também referido pelo EDUOL que de acordo com o legalmente previsto as “UO por cada 50
trabalhadores tém que ter um TSSHST habilitado e dois a partir de 3.000 trabalhadores ou por
fracdo”.

No entanto, “atendendo a disperséo geografica das UO do IPL, os colaboradores nédo estdo no
mesmo espaco, pelo que um TSSHST torna-se insuficiente para se deslocar as diversas UO”
(EDUOL).

Ainda relativamente a Seguranca do Trabalho, “a area de SA garante a parte de TSSHST, o
que é uma mais-valia para os estudantes que concluem a sua licenciatura. Esta vocacionada
para a prevencdo de acidentes de trabalho e de doencas profissionais, permitindo avaliar os
critérios para ser considerado doenga profissional, em que um deles é existir um nexo de
causalidade entre a profissdo e a doenca, outro € que a doenga tenha uma incidéncia muito
maior numa determinada classe profissional, o que no IPL ndo sera muito frequente” (EESO4).
O entrevistado EESO7 focou também a “perspetiva mais futura da promoc¢éo da salde”. Da
mesma forma Neto, alerta para a preméncia de a Saude do Trabalho ndo se centrar
exclusivamente nos dominios da vigilancia da saude, da prevencédo de riscos e da reparacao,
mas contemplar, também, aspetos relacionados com a promoc¢édo da saude, uma vez que,
conforme referido na Declaracdo de Barcelona (2002), “a saide no local de trabalho ndo acaba
guando se passa os portbes da fabrica” (Neto, 2007).

No que concerne as potencialidades de investigagdo de determinadas areas da ESTeSL,
depois da “avaliacdo dos riscos e do acompanhamento das medidas corretivas, sera possivel
proporcionar as condi¢des para o inicio também de alguns trabalhos de investigacdo entre a
avaliacdo e interligacdo na analise dos acidentes e de doencas profissionais ou, dos efeitos
para a salde de alguns riscos que tenham sido identificados e tentar ver se ha ligacdes ou néo,
poderia ser uma possibilidade até mesmo pelos mestrados” (EESQ6).

Tendo em conta os resultados e mencionando o referido por um dos entrevistados, constata-se
gue “a grande vantagem dos servi¢cos internos no caso do IPL é poder dispor da colaboragéo
de uma UO como a ESTeSL, por conhecer no terreno as realidades, ter profissionais
qualificados e poder ter uma prestacdo de servico de elevada qualidade, com a relagéo

custo/qualidade e custo/beneficio” (EESOL).
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6. CONCLUSOES

De acordo com a apresentacao e discussdo de resultados foi possivel concluir que o IPL ndo
disp6e de um SSO para os seus colaboradores. No entanto, esta instituicdo publica do ensino
superior tem na sua estrutura uma UO que desenvolve as suas atividades na area da Saude
preventiva, clinica e ambiental, sendo ela a ESTeSL. Existe, portanto, a possibilidade de
possuir um SSO na modalidade de servi¢o interno.

A ESTeSL dispbe de laboratérios equipados para a aprendizagem pratica de natureza clinica,
bem como possui espacos e equipamentos concebidos especificamente para a formacéo de
profissionais de salide que permitem aos seus estudantes espacgos adequados para 0 ensino
tedrico-pratico, o que se traduz numa mais-valia para o desenvolvimento de SSO para o IPL.
De facto as instalagfes da ESTeSL cumprem o0s requisitos necessarios para a implementacéo
de um SSO integrado numa estrutura de Servicos a Comunidade em que a componente de
gestdo técnico-administrativa teria de ser sediada em uma organizacao/dependéncia do IPL.
Eventualmente uma associacdo de caracter publico e sem fins lucrativos seria uma melhor
opcao, de forma a tornar possivel o processo de recrutamento de recursos humanos
necessarios a prestacdo de um servico com estas caracteristicas evitando a sobrecarga do
corpo docente da ESTeSL.

Esta estrutura podera beneficiar do apoio do corpo docente que existente no que se refere a
acdo ao nivel da concecao, planeamento e avaliacdo do modelo.

A colaboracédo entre o corpo docente, a TSSHST existente na ESTeSL e a estrutura a ser
criada devera convergir de forma a melhor organizar a possivel participacdo de estudantes e
recém-licenciados e que estes possam ser recrutados para desenvolverem funcfes no SSO.
Conclui-se também que a ESTeSL podera promover acbes de formacdo, adequadas as
necessidades dos seus colaboradores (pessoal docente e pessoal ndo docente), enquadradas
no plano de formacéo ao longo da vida, bem como o sentido de servigo publico que sempre
orientou a missédo da ESTeSL.

Face aos resultados julgou-se pertinente apresentar uma proposta de intervencdo socio-
organizacional no dmbito da prestacdo de SSO pela ESTeSL para os colaboradores do IPL,
atendendo a que se verificou que para além de outros fatores os aspetos econémicos da SO
pesam aquando da tomada de decisdo. Neste sentido, serd importante que o IPL também
pondere o peso das despesas existentes aquando da ocorréncia de acidentes de trabalho e de
doencas profissionais que podem colocar em causa a capacidade de trabalho dos seus
colaboradores.

No que concerne as limitacSes do estudo identificadas importa referir o facto de a autora do
estudo ter uma relagcdo préxima com a instituicdo em analise, o que podera ter provocado na
investigacdo algum enviesamento involuntario por parte da mesma, desde a recolha de dados

até a sua interpretacdo. Por outro lado, deve salientar-se que a proximidade da autora com a
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instituicdo também facilitou a explicacdo de alguns dados o que, de outro modo, néo teria sido
possivel.

Pelo que, de forma resumida, foram identificadas as seguintes limitacées do presente estudo:

« Tratou-se de um estudo aplicado especificamente a uma instituicdo do ensino superior que
nao possuia servi¢cos de SO;

e Sendo um estudo de caso sera limitada a possibilidade de transpor na integra os
resultados para outras realidades;

e O elevado nimero de entrevistas dificultou o trabalho de analise de apresentacédo e

discussao dos resultados.

Por ultimo e, considerando os resultados obtidos julga-se pertinente o desenvolvimento de
estudos que se dediqguem a esta modalidade de servicos de SO em outras instituicbes de
ensino superior de modo a permitir enriquecer os resultados com outras experiéncias e

vivéncias institucionais.
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7. PROPOSTA DE INTERVENGAO SOCIO-ORGANIZACIONAL PARAO IPL -

MODELO DE SERVICOS DE SAUDE OCUPACIONAL

Da proposta de modelo SSO para o IPL fazem parte integrante, todas as vertentes de SSO
para os colaboradores de uma instituicdo publica, incluindo a prestacédo de servicos no a&mbito
da Saude e Seguranca do Trabalho.

No que concerne ao inicio do processo de aplicagdo de um SSO o IPL ter4a de observar as
recomendacfes e apreciagfes obtidas de uma auditoria de seguranca e saude para avaliagdo
e detecao das deficiéncias e promover respostas com agfes preventivas e corretivas.

Importara também observar as recomendacdes e avaliagdes do médico de trabalho conforme
varios autores referem “o papel dos médicos e a pratica da Medicina do Trabalho constituiram
elementos relevantes no processo de desenvolvimento histérico da salde dos trabalhadores,
de tal modo que a adocao de um determinado modelo de servicos, num dado momento, resulta
da interacdo dos diversos fatores em presenga, por sua vez, um elemento condicionante do
pensamento e da pratica profissional dos diversos técnicos de Saude Ocupacional” (BIT, 1985;
WHO, 1986 e 1995; Diretiva CEE n.° 391/1989; Rantanen, 1990; Santos e Uva, 2006).

Para a Proposta de Intervencao Sdcio-Organizacional para o IPL, optou-se pela apresentacao
de um modelo de SSO sob a forma de anélise econémico-financeira.

O referido modelo encontra-se exposto no apéndice 1V, bem como um modelo de Caderno de
Encargos para aquisicdo de material de consumo clinico, para o qual foram tidas as devidas
especificacdes de um SSO. Este Ultimo sustentaria a base de um procedimento de aquisicédo
de bens na modalidade de Ajuste Direto do Regime Geral.

Importa referir ainda que este projeto se enquadra na “classificacdo de projetos né&o
diretamente produtivos dado que visa a criagdo de servico suporte a atividade destinada a

melhorar a vida individual e coletiva” (Abecassis e Cabral, 2008).
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Apéndice | — Lista das perguntas da entrevista pela ordem na entrevista

N da Ordem
Pergunta na
Pergunta .
entrevista
1.1. Qual a importancia da existéncia de um Servigco de Saude Ocupacional no IPL? 2
Sendo o IPL uma instituicdo com um elevado nimero de trabalhadores (mais de 1000), de
acordo com a legislacdo em vigor tera de organizar servicos de seguranca, higiene e saude
no trabalho, na modalidade de servicos internos para os seus trabalhadores, dando
1.2. cumprimento aos objetivos da Saude Ocupacional de prevencdo dos acidentes de trabalho
e das doencas profissionais e de promocédo da saude dos trabalhadores. Enuncie que tipo
de servigos, no d&mbito da Saude Ocupacional, o IPL pretende ter atendendo ao que esta
legalmente obrigado a ter para os seus colaboradores.
4
Em que medida considera importante ou ndo a existéncia de um servico que proceda a
1.3. identificacdo, avaliagdo dos riscos para a seguranca e saude no local de trabalho e controlo
periddico da exposicdo a agentes quimicos, fisicos e bioldgicos? 3
A prevengdo dos acidentes de trabalho, as doengas profissionais e a promocao da saude
dos colaboradores do IPL, requerem a planificacdo e organizagdo de um servigo de Saude
2.1 . . B .
Ocupacional. Considera que a ESTeSL dispbe de recursos humanos e técnicos para a
prestacéo deste tipo de servico? Porqué? .
29 Na sua opinido quais sdo as valéncias que a ESTeSL pode disponibilizar, no dmbito da
- Saude Ocupacional, de acordo com a legislagao em vigor? 6
23 Das éareas de atuagdo da ESTeSL, quais considera fundamentais para 0s servi¢cos, no
" ambito da Saude Ocupacional, que a ESTeSL pode prestar? Porqué? 8
31 Que modalidade de servicos de Salde Ocupacional julga que mais se adequaria ao IPL?
" Que caracteristicas desse servico considera mais relevantes? 5
Na sua opinido, em que medida tém sido desenvolvidas atividades adequadas que
3.2. .
assegurem a Seguranca e Saude dos colaboradores do IPL? 1
4.1. Na sua opinido quais as vantagens dos servicos internos de Saude Ocupacional? 9
4.2. Quais as vantagens desse servico ser prestado pela ESTeSL? 10
43 Que tipo de servicos a ESTeSL poderia desenvolver na area dos servicos de saude e na
" area da seguranca? 11
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Apéndice Il — Lista por grupos de entrevistados com

entrevistados, local, data e hora de realizacédo das

entrevistas

identificacdo dos

Grupo de entrevistados EDUO
Identificacdo do o Horéario de | Durag&o da
. . . . . Local de realizagéo da Data da o A
entrevistado por Designagé&o profissional do entrevitado ) . realizacdo da | entrevista
entevista entrevista ) .
grupo entrevista  |(em minutos)
EDUO1 Pré Presidente do IPL Nas intalagbes da ESTeSL | 24-05-2011 16H00 27:53
EDUO2 Vice-Presidente da ESCSL Nas intalagbes da ESCSL | 30-06-2011 12H30 16:06
EDUO3 Vice-Presidente da ESDL Nas intalagbes da ESDL 19-07-2011 14H00 21:12
EDUO4 Coordenador de Departamento da ESEL Nas intalag6es da ESEL 30-06-2011 14H30 29:37
EDUO5 Diretor de Senigos da ESML Nas intalagbes da ESML 14-07-2011 10H30 15:13
EDUO6 Coordenador do Gabinete de Relagdes Exteriores da ESTCL |Nas intalagfes da ESTCL 29-07-2011 12H00 24:58
EDUQ7 Presidente da ESTeSL Nas intalagbes da ESTeSL | 27-05-2011 10HO00 17:03
EDUO8 Diretor de Senigos do ISCAL Nas intalagbes do ISCAL 19-07-2011 11HO0 18:12
Grupo de entrevistados EESO
Identificacdo do o Horério de | Duragéo da
) ) N . . Local de realizagao da Data da o« )
entrevistado por Designag&o profissional do entrevitado ) . realizagdo da | entrevista
entevista entrevista . .
grupo entrevista  |(em minutos)
EESO1 Docente da area cientffica de Salde Ambiental da ESTeSL  [Nas intalagdes da ESTeSL | 27-05-2011 15H30 28:08
EESO2 Docente da area cientffica de Salide Ambiental da ESTeSL  |Nas intalagbes da ESTeSL | 31-05-2011 10H00 18:40
EESO3 Docente da area cientffica de Salide Ambiental da ESTeSL  |Nas intalagbes da ESTeSL | 06-06-2011 10H00 23:49
EESO4 Docente da area cientffica de Sadde Publica da ESTeSL Nas intalagbes da ESTeSL | 31-05-2011 18H00 30:45
EESO5 Docente da area cientffica de Salide Ambiental da ESTeSL  |Nas intalagbes da ESTeSL | 02-06-2011 13H00 29:58
EESO6 Docente da area cientffica de Sadde Publica da ESTeSL Nas intalagbes da ESTeSL | 08-06-2011 16H30 29:24
EESO7 Docente da area cientffica de Sadde Publica da ESTeSL Nas intalagbes da ESTeSL | 08-07-2011 15H30 37:15
EESO8 Docente da &rea cientffica de Salde Ambiental da ESTeSL  [Nas intalagdes da ESTeSL | 23-06-2011 10HO00 22:54
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Apéndice Ill — Total das respostas as perguntas das entrevistas por ordem

sequencial das entrevistas

Pergunta 1 (3.2.) Na sua opinido, em que medida tém  sido desenvolvidas atividades

adequadas que assegurem a Seguranca e Saude dos col aboradores do IPL?

EDUOL1 - No IPL tanto quanto nos é dado saber enquanto instituicio com autonomia, nao tem
havido um plano formal sob o ponto de vista das questdes da SO. Com a integracao da
ESTeSL no Instituto em 2004, penso que a instituicdo ficou mais sensibilizada para esta
guestdo e sobretudo desde o ano passado quando fui nomeado Pro-Presidente do IPL. Uma
das atividades de que ja nessa altura se falou seria exatamente a implementacao de um plano
de SO. Mantendo-me ainda como Presidente do Conselho Diretivo da ESTeSL até Janeiro
deste ano ndo houve oportunidade no ano transato de levarmos muito adiante esse projeto,
mas era um designio para 0 ano que estd em curso. E isso que estamos a procurar
implementar um processo que foi iniciado ha cerca de um més com o0 envio, através da
Presidéncia do IPL, mas numa acdo da minha parte, de um oficio aos responsaveis de todas
as UO do Instituto, incluindo os SAS no sentido de um grupo de pessoas da ESTeSL,
nomeadamente a responsavel pela Logistica e professores da éarea cientifica de Saude
Ambiental, podermos fazer uma visita de diagndstico a cada uma dessas UO. Essa visita tem
de ter em vista identificar as necessidades relativas a implementacdo do processo de H.S.T. e
Saude do Trabalho em cada uma delas, para que depois numa fase mais evoluida se
organizem e se planeiem ac¢fes para que essas pessoas tenham acesso ndo sé a melhores
condicdes sob o ponto de vista de Higiene e Seguranc¢a do Trabalho, mas também na parte da
Saude do Trabalho.

EDUO?2 - Eu penso que apesar de nunca ter acontecido nada nesse dominio essa € uma area
completamente descurada. Portanto, as pessoas socorrem-se dos mecanismos normais da
ADSE e do Servico Nacional Saide mas em termos interno, a excec¢do do posto de primeiros
socorros de que a Escola dispde, nada foi feito neste dominio.

EDUO3 - Sou-lhe muito honesto, ndo acho que tenha havido grandes preocupacfes, desde
que eu estou nestas funcdes ndo me recordo que tenha havido, a ndo ser a nivel interno nés
temos tido algum cuidado de adaptagcdo. Acho esta iniciativa do IPL muito bem, mas ndo me
parece que anteriormente tenha havido e desconhec¢o que nas outras UO tenha havido este
tipo de atividades.

EDUO4 - Do que sei houve e penso que ainda hd um gabinete de apoio psicoldgico, em
colaboracdo com uma Universidade Privada que disponibilizou este servico no ambito de um
protocolo, em que a Universidade usufrui desta prestacdo de servicos e a nivel da
investigacao.

EDUOS - Nao tém sido desenvolvidas atividades adequadas.

76



A importancia da Saude Ocupacional numa Instituigdo do Ensino Superior Publico:
Proposta de modelo para o Instituto Politécnico de Lisboa

EDUOG6 - Nao posso responder porque na Escola ndo existe nenhuma atividade no que se
refere a Seguranca e Saude dos trabalhadores.

EDUQO7 - Até agora ndo temos nenhuma orientagdo clara, nem temos nenhuma medida
prevista, nem nenhum programa, nem nenhuma atividade no plano de acdo de atividades do
IPL face a esta matéria. Sabendo que tivemos uma situagdo que de alguma forma
eventualmente se enquadra num dessas perspetivas mas tem a ver com uma medida de
escala nacional, que foi a reac@o nacional ao plano de contencéo face a gripe A. Essa situacéo
obrigou todas as instituicdes a se apetrecharem de um plano de contingéncia proprio para o
efeito e o IPL através da ESTeSL desenvolveu um plano de agéo para todo o IPL e todas as
suas UO no contexto da gripe A. Portanto, foi o Unico episddio que eu tenho meméria em que
eventualmente envolveu uma preocupac¢éo, ndo foi em contexto de SO mas em contexto sobre
esta matéria, porque efetivamente em contexto de SO nao temos nada absolutamente nada.
EDUOS8 - Do que sei o IPL ndo tem feito absolutamente nada para a segurancga, higiene e
salide dos trabalhadores. Inclusive recusou 0 nosso acesso a beneficios sociais da
administracdo publica por ter custos, portanto para mim é uma instituicao totalmente ausente
nessas medidas.

EESO1 - A nivel do IPL é dificil eu contextualizar a situacéo, porque ndo conheco, a nivel da
ESTeSL se bem me lembro ainda no tempo do Dr. Esau Ex-Diretor da ESTeSL e ainda no
edificio de Entrecampos tinhamos uma empresa que prestava servico de apoio médico de
vigilancia médica, vigilancia da saude dos trabalhadores. Lembro-me que na altura fiz uns
folhetos para apelar a participacdo de todos os docentes e funcionarios que faziam parte da
Escola, porque as pessoas ficavam um pouco indignadas quando iam |4, neste caso fazerem
0s seus exames de salude e percebiam que ndo eram técnicos especializados, ao contrario
daquilo que nés defendemos aqui e penso que as pessoas iam la uma vez e deixavam de la ir
uma segunda vez. Entdo na altura o Dr. Esau pediu-me que fizesse esses folhetos de forma a
incentivar a ida dos colegas (eu na altura dava s6 50%). Depois obviamente com a vinda para
aqui para estas instalagdes e também com o trabalho que a (na altura estudante) Dr.2 Ana
Sabino envolveu de alguma forma a parte da higiene e da seguranca aqui na Escola ficou
assegurada, em termos da vigilancia da saude, penso mais nada foi feito, porque a Escola
entretanto terminou a prestacdo de servicos que tinha com essa empresa (Medilabor). Sendo
que desde essa altura se esta a tentar implementar aqui na Escola essa situacéo.

EESO?2 - Tém sido desenvolvidas muito poucas atividades, a parte da preocupacao pontual por
parte de alguns profissionais até pela sua formacdo de base, julgo que tem sido muito
negligenciado a preocupacao da instituicdo no que diz respeito a SHST perante os seus
trabalhadores.

EESO3 - Nao estou a par do que tem sido feito nesse ambito no IPL, apenas no que concerne
a ESTeSL. Posso, no entanto, salientar que as atividades de Seguranca e Higiene do Trabalho
(formacao, medidas de protecdo contra incéndios, sinalizacdo de seguranca, entre outras) tém

tido um maior impeto do que as de saude do Trabalho (Medicina do Trabalho) tendo em conta
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que desde que desenvolvo atividades na ESTeSL nunca realizei os exames médicos
obrigatérios legalmente.

EESO4 - Do que conheco do IPL, vou falar mais da ESTeSL, quando falo em SO gosto de falar
numa abordagem integrada, mas aqui para simplificar um pouco falaria da questdo da
seguranca, eu julgo que aqui existe alguma preocupacdo em termos de seguranca porque
existem profissionais que néo estao dedicados a tempo inteiro (& SO), mas como estéo ligados
a Escola e dedicam algum tempo as questfes da seguranca e de sinalizacdo, a questdo da
educdo segura dos locais em caso de sinistro, ja houve um simulacro enfim alguma tentativa
de melhoria. No aspeto da saude tanto quando eu sei ha uma contratualizacdo ou havia uma
contratualizacdo com servicos externos, que teria pouco hesito, tanto quanto eu sei, e as
pessoas aderiam pouco as consultas. Neste momento este servigo ja ndo existe, mas que era
importante, temos de pensar sempre em termos genéricos e nao pessoais mas por exemplo
uma vez convocaram-me para eu ir e ndo porque eu tinha servicos de SO no meu local de
origem e ndo me fazia sentido duplicar.

EESOS5 - A parca realidade que eu conhe¢co da ESTeSL diz-me que em termos de visitas
gerais aos espacos quer de circulagdo, espacos comuns, quer relativamente a alguns
laboratérios sdo pontualmente feitas quer no contexto de alguma cadeira ou unidade curricular
de licenciatura agora a forma como essa informacédo decorre em plano de trabalho, se a
transicao é feita aos responsaveis para depois dai poder implementar alguma melhoria, isso
dai ja desconheco, creio que no contexto geral é observada alguma coisa, mas depois no
contexto pratico de implementacao de medidas desconheco.

EESO6 - Se me perguntar se alguma vez fui contactada pelo IPL na sequéncia de alguma
estrutura no ambito de SO do IPL, eu dir-lhe-ei que ndo. Se me perguntar se ja sentiu que
existem algumas medidas tendo em conta a salde dos trabalhadores eu respondo que nao sei
se foi no ambito da SO, mas sei que no tempo da pandemia nacional da gripe A (H1N1), houve
acOes tendo em conta a saude dos trabalhadores e dos alunos e de todos os presentes.
EESO7 - Eu do IPL ndo tenho grande informacdo e da ESTeSL salvo erro no ano 2003 ou
2004 sei que esteve contratada uma empresa nessa area da seguranca e salde do trabalho e
gue os trabalhadores foram submetidos as consultas de medicina do trabalho, os trabalhadores
foram chamados para uma consulta de medicina do trabalho uma consulta simples, pouco
dirigida para a atividade profissional que é exercida na Escola, nas instalacdes da empresa
prestadora de servigos na altura no centro de Lishoa. Portanto em termos simples diria que nédo
tem sido dada grande atencdo a SO nem tém sido diligenciadas grandes iniciativas neste
contexto.

EESOS - Relativamente a ESTeSL, a existéncia de um servico (Servigco de Ambiente, Salde e
Segurancga) responsavel pela gestdo e manutencdo das condicdes ambientais e de higiene da
Escola, pela prevencdo e controlo de riscos profissionais e pela seguranca de pessoas,

instalacdes e bens.
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Pergunta 2 (1.1.) Qual a importancia da existéncia  de um Servico de Saude Ocupacional
no IPL?

EDUO1 - A semelhanca de qualquer empresa a Lei n°59/2008, prevé que todos o0s
trabalhadores tenham direito a condicbes de seguranca, higiene e sadde no trabalho. Nesse
sentido as instituicbes de ensino superior e, para esse efeito, ndo séo diferentes de quaisquer
outras instituicdes do Estado, devem organizar atividades de Seguranca, Higiene e Saude no
trabalho que visem a prevencao de riscos profissionais e procurem a manutencdo da saude
dos trabalhadores.

EDUQ?2 - Para além da Escola o facto de poder ser gerido a nivel do universo IPL parece-me
excelente, porque todos nos temos situagcbes que sao geridas por médicos exteriores a
instituicdo e que eventualmente teriam outra resolucdo se geridos internamente, baixas pouco
claras por exemplo. Se houvesse um acompanhamento por parte da medicina do trabalho seria
possivel melhorar a situacéo.

EDUOS3 - Eu acho que havera UO em que isso sera mais premente do que na Escola, porque
temos um universo ndo muito grande de trabalhadores, cerca de 18 docentes a tempo inteiro e
10 n&o docentes.

EDUO4 - Acho que é fundamental, pelas questdes de higiene, de seguranca, ndo se pode falar
de salde sem a parte da segurancga, seguranca é a prevengdo e antes de estar doente temos
de prevenir a doenga, por isso acho que € muito importante porque se evita a doenca e se
previnem acidentes. O que eu acho é que as pessoas ndo tém cultura nenhuma de seguranca,
por exemplo, o funcionario que estava a restaurar e pintar as janelas da Escola nao utilizava
mascara de protecdo quando estava a manusear produtos altamente toxicos e mesmo depois
de ser avisado e recomendado optou por nao se proteger.

EDUOS - A importancia é reconhecida, as pessoas desenvolvem determinadas atividades e ha
maneiras corretas de as desenvolver ou maneiras menos corretas de as desenvolver e isto em
termos de segurancga e da sua prépria salde, mesmo que havendo a ideia de que as pessoas
desenvolvem trabalho de gabinete e ndo acontece nada mas acontece muitas vezes, 0S
acidentes com funcionarios, inalacdo de determinados produtos, questdes de eletricidade e
também a nivel de posturas e transporte de cargas com a movimentacdo dos equipamentos
que tem inerente riscos.

EDUOG6 - E importante pela instituicdo em si e pelos trabalhadores, de forma a assegurar o
bem-estar dos trabalhadores.

EDUOY7 - A importancia de um servico desses tem primeiro a ver com o cumprimento de um
qguadro legal dado o papel que esta instituido no nosso pais ha muito tempo, que ndo é uma
situagdo recente ja tem alguns anos e tem que se classificar essa imposicao legal, depois
independentemente do ambito do contexto legal € notorio e é naturalmente aceite que a
promocdo da salde no contexto do local de trabalho e a identificacdo de riscos para o

trabalhador riscos para a salde do trabalhador advindo do contexto de trabalho, sao
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importantes porque ndo s6 contribuem para a promoc¢éo da sallde como para a capacidade de
resposta dos trabalhadores face aos objetivos de producdo da instituicdo. Portanto, quanto
menos pessoas tivermos doentes mais produtivos seremos e portanto essa prevencdo da
doenga, em termos gerais, deve também passar pelo local de trabalho, mas em concreto a SO
encarrega-se de se ocupar de inventariar 0s riscos para a salde, os riscos profissionais para a
salide dos trabalhadores e nessa medida todo o interesse em investir e em aplicar aquilo que
esta na lei portuguesa.

EDUOQOS - Eu acho que é muito importante, aumenta os niveis de desempenho e de satisfacéo,
portanto a saude social fica muito boa com esse tipo de atividade.

EESO1 - Eu acho que é de todo importante, além de que temos legislacdo que nos obriga,
guanto muito que seja por isso, mas penso que ndo sera so por isso, sendo ndo faria sentido
termos aqui o curso de Salde Ambiental e também o Mestrado na area da SHST. No que se
refere a este trabalho, eu penso que tem tudo para correr bem porque a parte da seguranca e
da higiene ja estd instituido, é algo que de facto faz parte ja dos servicos da logistica da
ESTeSL. No entanto, para a area da salde nem que fosse uma vigilancia, sem recorrer a
exames concretos de maneira que a ESTeSL tem meios para fazer uma vigilancia da saude
dos trabalhadores mediante, por exemplo o laboratério de ACSP, poder fazer uma analise geral
em termos de sangue da urina, mas sem os relatérios médicos e sem o efeito daquela relagcéo
médico técnico, e penso que SO por iSso e em principio ird surgir em breve, até porque ja foi
apresentada uma primeira versdo da area cientifica de ACSP, um pedido exatamente nesse
sentido que € como tém aulas praticas eles porem ao dispor da comunidade académica no seu
global um nimero de andlises que podem ser feitas diariamente quer para a pratica
inclusivamente dos préprios alunos. Obviamente que aqui e, por isso é que o projeto ainda nao
foi para a frente, terdo que ser assegurados um conjunto de principios de ética e deontologia,
nomeadamente de quem recolhe, que sdo os alunos, porque neste caso o docente ou o
funcionario podera ter algum problema e isso ndo podera ser divulgado. Todas estas questdes
obviamente que, se calhar se fossem numa empresa a parte ou se fossem num servigo a parte
ndo levantariam tantos problemas éticos e isso neste momento estd a ser visto tanto pelo
departamento como pela area cientifica de ACSP, mas eu acho que isso ja era um principio, ou
seja, por ao dispor da comunidade vamos supor 5 vagas para irem la diariamente, o que serve
para as aulas praticas serve para a prestacao de servico. Quem diz as andlises clinicas, diz
com a cardiopneumologia com eletrocardiogramas com periodicidade, diz outro tipo de meios
de diagnostico, por exemplo estou a pensar em nés mulher e ai ja seria mais dificil por exemplo
a copo citologia, porque ai teria de ser sempre um médico a fazer, mas eu sei que ha docentes
gue trazem para ca o meio e que depois € visto por docentes da area, obviamente que neste
caso sem o dito relatério, mas penso que pelo menos a parte que concerne a vigilancia que é
obrigatorio por lei em termos das analises poderia ser concretizado sem o relatorio assinado

pelo médico.
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EESO?2 - Eu acho que é extremamente importante, numa primeira abordagem porque de facto
alguns trabalhadores estdo expostos a riscos que nem sequer estdo identificados neste
momento, nem tdo pouco estdo avaliados. Nesse sentido julgo que seria importante, depois o
facto de se falar em IPL e eventuais UO eu acho que isso poderia obviar uma série de esforgcos
se as coisas fossem feitas de forma partilhada, pensando naquilo que € um servigo comum, por
exemplo de seguranca e higiene, eu acho que se poderiam aqui obviar alguns procedimentos
na medida em que se poderia rentabilizar recursos, potenciar valores de parte a parte seria
extremamente importante e a mais-valia 6bvia de seguranca dos trabalhadores.

EESO3 - Creio que devemos pensar na sua importancia ndo sé como um requisito legal, mas
também porque promove melhores condi¢des de trabalho, diminuindo o absentismo, quer por
acidentes de trabalho e doencas profissionais, quer pela motivagdo ao nivel dos recursos
humanos.

EESO4 - Acho que é muito importante na medida em que uma instituicdo (empresa) funciona
bem se os seus trabalhadores forem saudaveis, portanto se tiverem em boas condi¢des de
salude tanto fisico como psicolégico, um dos pontos fundamentais de um servico é o
acompanhamento periddico dos seus trabalhadores em termos de saude, por outro lado a
gquestao da vertente da seguranca e exposi¢cdo a eventuais riscos profissionais aqui ndo se pde
com tanta preméncia como nalguns outros locais de trabalho, claro que todos os locais de
trabalho tém riscos uns tém mais do que outros obviamente, o IPL ndo sera dos que tem mais
riscos acrescidos mas tem seguramente riscos. Portanto, a parte da segurangca € muito
importante para garantir que as diferentes atividades e tarefas sejam desempenhadas dentro
de um determinado nivel de seguranca.

EESOS5 - Partindo do principio que o IPL é uma empresa para todos os efeitos tem obrigacdes
legais, ele tem trabalhadores e nesse sentido é essencial que possa assegurar as condicdes
de trabalho, bem como a vigilancia da saude dos seus trabalhadores. Portanto, na minha
opiniao, ndo fugira a regra em termos da pertinéncia de um servigo de SO numa instituicao.
EESOG - O IPL tal como todas as estruturas independentes que tém trabalhadores a seu cargo
deve ter organizado um servigco de SO ou de SST, ndo s6 tendo em conta a salde dos seus
trabalhadores como desenvolvimento das suas atividades em seguranca. Teoricamente
deveria ter, € legalmente obrigatério ter e € sempre uma mais-valia para as pessoas que
desenvolvem as suas atividades, ndo s6 na parte da salde no ambito de exames médicos e de
vigilancia de saude, mas também na adaptacéo e avaliacdo dos riscos, dos trabalhadores nos
servicos, pelas posturas adotas, pelos riscos inerentes ao trabalho desenvolvido nos
laboratérios, pelo que considero que todos beneficiariamos caso estivessem organizados
SSHST, em relagdo a seguranca para além desta componente da saude € importante todo o
ambiente nos laboratorios, escadas, meio envolvente, mas néo € s6 ficar pela avaliagdo dos
riscos € também implementar medidas corretivas que por vezes sdo muito simples e ndo tém
acréscimos de gastos financeiros, muitas vezes prendem-se com a luz, a altura da cadeira,

com determinados exercicios que se podem fazer.
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EESO7 - A partida ha um conjunto de trabalhadores e a lei determina a existéncia desse
servico, seja ele um servigo interno ou externo. Portanto, os trabalhadores do IPL tal como
todos os trabalhadores a nivel nacional devem ter condi¢des e possibilidade de ser vigiados do
ponto de vista da saude, da exposigdo a diversos fatores de risco nos seus locais de trabalho.
Enfim devem ter apoio de servigos de SO tal como todos os outros trabalhadores.

EESOS8 - Garantir a prevencao dos riscos profissionais dos seus funcionarios, nomeadamente
de acidentes de trabalho e de doencas profissionais. O facto de se tratar de uma instituicdo de
ensino ainda evidencia mais a necessidade da existéncia deste servico, pois estamos a
preparar futuros profissionais (alguns dos quais ligados a area da saude) que devem desde
cedo ter contacto com instalacdes e procedimentos seguros e funcionarios informados e

conscientes dos riscos expostos, para que deste modo adotem comportamentos seguros.

Pergunta 3 (1.3.) Em que medida considera important e, ou ndo, a existéncia de um
servico que proceda a identificacao, avaliacdo dos riscos para a seguranca e saude no
local de trabalho e controlo periédico da exposicao a agentes quimicos, fisicos e

biologicos?

EDUOL1 - Estas acles passam por uma planificacdo, organizacdo e prevencdo dos riscos
sejam eles de natureza fisica, quimica ou bioldgica e, como tal, ttm como objetivo fundamental
eliminar o fator de risco e o acidente. Para que isso aconteca, como ja havia referido
anteriormente, é importante que existam planos e se desenvolvam acdes de formagédo e de
informacao relativamente a cada um destes aspetos.

EDUO?2 - Eu penso que sim, apesar de na Escola estarmos conscientes de que esses riscos
nao acontecem, é fundamental garantir esse acompanhamento e a avaliacdo das situacdes.
EDUQO3 - Eu acho muito importante, mas mais uma vez reitero o que ja disse, ou seja, dentro
da Escola parece-me que ndo havera muitas situagées.

EDUOA4 - Eu acho que o servico faz falta, porque muitas vezes internamente a pessoa ndo se
da conta da necessidade e por outro lado de fora consegue-se ver melhor as necessidades.
Por exemplo, quando eu exigi que colocassem chuveiros nos laboratorios da area de ciéncias,
todos questionaram o porqué da necessidade, e foi necessario explicar que se houver um
incéndio ou se alguém lhe cair um determinado produto em cima é fundamental que existam
para higiene e protecdo das pessoas em contacto com estas realidades. Existem medidas de
seguranca que podem parecer simples mas que sdo fundamentais, como por exemplo, ter um
balde de areia disponivel caso ocorra um incéndio com produtos inflamaveis, existirem mantas
corta-fogo. N&o tenho ideia de que existam registos de ocorréncia de acidentes. A Escola tem
um plano de emergéncia desenvolvido por uma professora da propria Escola.

EDUOS - Acho que se justifica na medida e proporgao desses riscos aqui na Escola, devido a
existéncia de alguns riscos, ja ocorreram dois acidentes de trabalho neste novo edificio. Um na

rampa de acesso do edificio, por fratura de pé, outro na porta do depdsito da Biblioteca em que
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a funcionaria ja teve de ser operada ao cotovelo e esta de baixa ha mais de um ano, nao foi por
avaria da porta porque a porta funciona assim, foi por descuido ou mau manuseamento da
porta.

EDUOSG6 - Eu acho que é importante e deveria haver esse servico. Ndo s6 aqui para a Escola,
mas deveria haver a nivel do IPL um gabinete que faca o trabalho periddico a todas as UO.
EDUO7 - E importantissimo, ndo s6 por imperativos legais como por imperativos
inclusivamente de um bom ambiente de trabalho da SO da instituicao face a sua misséao e aos
objetivos em termos de missao estatutarios. Neste caso, tanto a inventariacdo de riscos, como
0 encetar de mecanismos de prevencdo de doencas profissionais deve ser uma das
prioridades politicas de quem esta numa instituicdo como o IPL, mais ainda numa instituicdo de
salde.

EDUOS - Considero fundamental. Penso que se deveria fazer uma avaliacéo.

EESOL1 - Concordo que tem que existir e tem que ser efetuado, sei que pela area de SA, que
represento, isso € algo que faziamos a pedido, porque sempre que ha um problema ou uma
necessidade identificada uma sintomatologia, sempre que ha um diagndstico nds fazemos isso.
Lembro-me que quando fiz as provas publicas em 2004 e foram sobre a qualidade do ar interior
na Escola e que ainda teve uma amostra representativa cerca de 800 pessoas que
responderam ao questiondrio, porque estavamos ha pouco tempo, porque viemos para ca
ocupar um edificio que nem tinha tempo para arejamento e as pessoas de uma forma geral
gueixavam-se de sintomatologia que podemos associar ao sindrome do edificio doente. Foi
nesse sentido que estudei com avaliagbes mesmo com monitorizacdo da metodologia, neste
caso pelos trés componentes da comunidade académica, estudantes, docentes e funcionarios.
Utilizava-se um registo e chegamos a conclusdo que como o sistema uma opc¢éao “inteligente”
de entrada de insuflacdo de ar - renovacao e, que a renovagcao neste caso ndo estava a ser
bem feita, porque por exemplo a nivel das salas de aula tinham sido concebidas para um
maximo de trinta estudantes e estavam com um ocupacado de quarenta pessoas e, de facto o
caudal de ar novo que estava a ser insuflado dentro das salas era insuficiente para o niamero
de estudantes presentes. Também no caso das novas instalacdes de Ortoprotesia que tém
sido feitas algumas monitorizagGes face a especificidade do laboratério daquelas atividades,
portanto é de todo importante.

EESO?2 - E fundamental ndo se pode pensar em seguranca, sem se pensar na identificacdo de
fatores de risco e posterior avaliagdo essa € uma das primeiras condi¢gfes “sine qua non” para
se pensar em seguranca e saude no trabalho, alias € uma das premissas para que se possa
fazer alguma coisa nesse sentido até por que € uma das imposicdes por parte das entidades
patronais na avaliagdo, depois no que diz respeito aos fatores de risco, nés aqui na ESTeSL,
por exemplo, temos alguns fatores relevantes, nomeadamente ao nivel dos laboratérios, na
minha opinido, porque isto € uma avaliagdo muito subjetiva, na medida em que nao fiz uma

avaliacdo verdadeiramente (estudo), mas vamos pensar naquilo que sdo os laboratérios que a
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ESTeSL tem neles existem riscos quimicos, mas essencialmente bioldgicos. Nesse sentido
acho que era extremamente importante e é premente a avaliacao e identificacdo destes riscos.
EESO3 - Essencial a existéncia de um servico com as referidas competéncias, devido a
diversidade de atividades decorrentes de instituicdo de ensino com formac6es to variadas.
EESO4 - Acho que é muito importante, um dos pilares base da SO e da Medicina do trabalho,
ndo deve atuar segundo o modelo do “pronto-a-vestir’, mas sim do fato por medida e isso faz-
se conhecendo a realidade e os locais de trabalho e os seus riscos, € muito importante fazer
um levantamento, um diagnostico que permita caracterizar os diferentes locais, até porque
naturalmente o ensino tem diferentes valéncias, o IPL é muito diversificado portanto é
importante fazer um diagnostico apurar quais sdo os principais fatores de risco e depois em
funcao disso programar as atividades, nao s6 de seguranca como de vigilancia da saude.
EESOS5 - Do meu conhecimento e no caso em concreto das instalagdes da ESTeSL é muito
pertinente e muito relevante porque a ESTeSL tem uma série de laboratérios, oficinas que tém
toda uma panéplia de riscos fruto da atividade que desenvolvem, independentemente de terem
trabalhadores que “rodam” no sentido de uma ocupacéo faseada das instalacfes tém também
pessoas de fora da instituicdo, entendam-se alunos ou outros profissionais que possam
receber pontualmente, e portanto nesse contexto devem ser controlados os fatores de risco
presentes e devera haver alguém que faca numa primeira etapa essa identificacéo, avaliacédo e
respetivo controlo e sempre que se justifique, devera ser feita uma avaliagdo mais direcionada
face aos riscos em presencga, que como ja disse ndo fugira muito as regras de uma empresa.
EESO6 - Eu considero importante a existéncia desse servico, porque para além da
identificacdo dos riscos ha um conjunto de medidas que podem ser implementadas quer para
eliminar, quer para reduzir os proprios riscos.

EESO7 - Acho particularmente importante. As pessoas quando olham para as escolas vém
apenas normalmente os professores e os alunos esquecem-se de uma estrutura, a nivel dos
professores logo ai ha um conjunto de situagdes que podem envolver exposi¢do a elementos
estranhos a poeiras, podem obrigar as pessoas a estarem submetidas a temperaturas
desadequadas e em ambientes de humidade que ndo sejam os mais adequados, etc. Portanto,
na questdo docente é fundamental fazer esse tipo de avaliagdo garantindo que a qualidade do
ar, a qualidade dos ambientes ndo s6 em sala de aula como nos préprios gabinetes onde os
professores desempenham as suas funcdes temos boas condi¢cdes de trabalho na perspetiva
fisica e quimica, biolégica na ESTeSL também nos laboratérios que manipulam produtos
biolégicos e, depois para além disso as escolas também tém um conjunto de profissionais que
como outras quaisquer empresas neste contexto, por exemplo escritorios, servicos deste
sector, enfim tem as mais variadas situagfes, desde manipulacdo de cargas, questdes ligadas
com os ambientes, enfim alguns aspetos que eventualmente nos possam escapar mas estejam
associados aos mobiliarios ao proprio trabalho, portanto tudo isso deveria ser avaliado porque
0 objetivo da avaliacdo ndo é esgotar-se na avaliacdo, o objetivo da avaliacdo é nds apds a

avaliacdo e apoés a identificacdo de situacBes onde exista alguma exposi¢cdo, onde existam
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situacdes que podem ser consideradas de risco, portanto devemos partir para a intervencao,
devemos intervir melhorar as situacfes sejam elas aos mais diferentes niveis no sentido de
prevenir doencas, acidentes, incidentes, situagfes que de certa forma possam influenciar o
estado de saude da pessoa ou a relacao trabalho saude/trabalho doenca.

EESOS8 - Face a diversidade de atividades exercidas pelas escolas e institutos superiores
afetos ao IPL, é vital a existéncia de um servigo que proceda a identificagcdo, avaliagdo dos
riscos para a seguranca e salde no local de trabalho e controlo periddico da exposicédo a
agentes quimicos, fisicos e biolégicos, pois em cada uma das instituicbes encontramos uma
grande diversidade de riscos e exposicao a diferentes agentes potenciais de causar doenca ou
acidente. Conhecer os perigos/riscos para os controlar e evitar situacdes danosas para o

trabalhador é sem divida uma mais-valia da existéncia de um servigo de SO.

Pergunta 4 (1.2.) Sendo o IPL uma instituicdo com u  m elevado nimero de trabalhadores
(mais de 1000), de acordo com a legislacdo em vigor terd de organizar servicos de
seguranca, higiene e saude no trabalho, na modalida de de servigos internos para os
seus trabalhadores, dando cumprimento aos objetivos da Saude Ocupacional de
prevencdo dos acidentes de trabalho e das doencas p  rofissionais e de promocédo da
salde dos trabalhadores. Enuncie que tipo de servic 0s, no ambito da Saulde
Ocupacional, o IPL pretende ter atendendo ao que es  ta legalmente obrigado a ter para os

seus colaboradores.

EDUOL1 - Dois aspetos fundamentais: um tem a ver com quem presta esse servico. Esse
servico pode ser interno do préprio IPL, se dispensar de meios suficientes; pode ser partilhado
se for comum a outras entidades publicas e pode ser um servico externo se for contratado a
outras entidades, publicas ou privadas. Os servicos que necessita de implementar sdo Saude
no Trabalho, Seguranca e Higiene no Trabalho, falando da Salide no Trabalho, sdo servicos
gue tém de um modo geral uma natureza clinica, que integram exames que comprovem a
aptidéo fisica e psiquica dos trabalhadores nomeadamente, andlises clinicas, no caso de
eletrocardiogramas, audiogramas, avaliacdo oftalmolégica e mesmo exames radiologicos,
porque sédo as areas fundamentalmente implicadas de um modo geral naquilo que sao os
exames mais habituais para qualquer trabalhador.

EDUQ?2 - Parece-me fundamental tal como existe nas empresas privadas, em que a partir de
determinado nimero de trabalhadores sdo obrigados a ter um posto médico, com um médico
gue vai regularmente uma ou duas vezes por semana, que acompanha 0s casos
preventivamente e antecipando também os problemas. Parece-me fundamental que exista um
acompanhamento basico com o controlo da tenséo arterial e outros exames de diagnostico e
terapéutica e eventualmente outro tipo de problemas como as depressées com um
acompanhamento mais especializado desta realidade, que existe na Escola e esse é um dos

aspetos que o IPL poderia acompanhar de forma mais eficaz do que com consultas externas.
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Ha ainda um problema que néo referi que tem a ver com o aparecimento de hérnias, devido a
ma postura, muitas horas sentados, este € um aspeto que a medicina do trabalho ajuda a
corrigir, pela avaliacdo dos postos de trabalho, disposicdo do equipamento na sala, avaliagdo
da postura, para prevenir a necessidade de recurso a ortopedistas depois de ja se ter feito mal.
EDUOS3 - Esta parte requeria um conhecimento da legislacdo mais aprofundado, parece-me
daquilo que me apercebi em relagéo as questdes mais prementes, eu acho que temos aqui nos
docentes uma situacdo diferente, nos ndo docentes eu acho que sobretudo questbes de
ergonomia, de conhecimento postural, avaliacdo do posto de trabalho por permanecerem muito
tempo sentadas e ficam com dores e tensbes contidas, neste ambito diria que é o que me
pareceria mais urgente.

EDUO4 - O servico de psicologia, a nivel dos professores € muito importante. Depois os
rastreios aos trabalhadores, acompanhamento de casos de obesidade, aqui na Escola nédo
existem mas hoje em dia é uma realidade. Verificagdo dos niveis de colesterol. O facto de
existir e de se publicitar que existem o0s rastreios leva as pessoas a pensar mais hum ponto de
vista de prevencdo e do meu ponto de vista € um aspeto educativo que € muito importante,
mesmo os adultos podem sempre aprender, inclui aqui a parte de formacdo para a saude
formal mas ndo formal, porque o fator da pessoa agir de determinada forma acaba por
condicionar comportamentos que progressivamente as pessoas vao tendo cada vez mais e isto
pode ser um fator importante.

EDUOS5 - Nao é a minha area, mas talvez servigcos de rastreio de informagéo no sentido de
prevenir as pessoas antes que as coisas acontecam. Portanto, formac&o/prevencdo e
rastreio/diagndstico.

EDUOG - No que se refere aos servicos ao nivel da seguranca e saude dos trabalhadores, ndo
valerd a pena ter um s para esta Escola, acho que seria mais légico dentro do IPL haver uma
estrutura onde é possivel fornecer o servico a todas as UO, seria mais econémico em termos
de custos do que cada Escola ter o seu servico e uma vez que no IPL existe a ESTeSL
vocacionada para a salide acho que faria todo o sentido utilizar os seus servigos.

EDUQ7 - Podemos passar pela identificagcao de riscos, podiamos também fornecer servigos de
formagdo na promocgdo da saude, SO, prestar servicos de auditoria inclusivamente, areas
concretas em que a ESTeSL poderia contribuir para a promocado da salde, avaliacdo da saude
ambiental, isso implica a saude das instituicdes a qualidade do ar, as questbes da
luminosidade, as questdes da ergonomia face ao posto de trabalho, as questdes a inventariar e
avaliar os riscos face aos instrumentos de trabalho, também a prestacdo de servico clinicos,
pelo menos minimos que fazem parte do screening como na avaliagdo da SO, como é 0 caso
das andlises clinicas e das experiéncias médica, eletrocardiografia, radiologia, pelo menos
estes. Podiamos também aqui nos servigos clinicos eventualmente desenvolver estudos sobre
medidas comportamentais e as condi¢cdes posturais dos trabalhadores face aos locais de
trabalho com a intervencéo da Fisioterapia e Ortoprotesia, e também exames visuais Ortéptica,

pelo menos estes dos que me lembro.
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EDUOS8 - Quando fala em SO esta a falar dos exames obrigatérios, periddicos. Eu para além
da SO que acho fundamental e que € obrigatéria e que deve ser feita, também entendo que no
ambito do IPL e dentro do nimero de trabalhadores que temos, deveriamos ter a tal medicina
preventiva. E um custo ligeiro face ao custo da SO, se for reparar em termos relativos é mais
econdémico e torna-se para nos trabalhadores muito mais “feliz’ saber, por exemplo, que a
43feira a tarde tem um médico e que em vez de estar a ir ao Centro de Saude é atendido numa
das UO a que se dirige quando precisa porque sente uma dor e se esse médico o aconselha,
por motivos de saude a ficar de baixa, o trabalhador fica tranquilo. Portanto, acho que era
fundamental pensarem também nesse tipo de apoio porque ja sdo muitos trabalhadores e, ha
outro sendo é que havendo esse tipo de apoio médico também ndo desculpa para muita
auséncia, fraude, porque hd um acompanhamento e funciona e até porque muitas vezes o0s
trabalhadores faltam para ir buscar uma receita.

EESOL1 - Eu trabalhei na Sub-regido de salde de Lisboa e la tinhamos um servico de SO
interno com cerca de 400 trabalhadores e nds tinhamos um servico de SO com varias
valéncias. Penso que a componente médica é obrigatéria por lei, a parte da higiene e
seguranca com idas periddicas aos locais de trabalho, monitorizacdes, seja de tipo de medi¢céo
de fator de risco e, depois havia outra componente bastante importante naquele servigo e que
era requerida por muitos trabalhadores que era a parte da enfermagem no trabalho, ou seja as
pessoas podiam precisar de levar uma injecdo, medir a tensdo, ndo quer dizer que isso ndo
seja feito aqui na Escola, 1a ndo era feito porque era uma parte de servicos administrativos,
isso era um parte em que havia um horario e em que as pessoas sabiam que podiam dirigir ao
servico e que estaria uma enfermeira, neste caso com especialidade em enfermagem do
trabalho disponivel para os receber, mas o servico que maior procura teve dentro desta
valéncia da SO foi 0 da psicologia do trabalho, tinhamos uma pessoa que era especialista na
area e nos ndo imaginavamos na altura que houvesse tanta componente de stress, de
depressdo, de todas as situacdes inerentes a componente de stress e que as pessoas
recorriam muito a esse servigo até porque sabiam as condigdes com que o0 servigo as recebia,
porque estava la por principios de ética e deontologia nunca era divulgado para o exterior e as
pessoas confiavam. Numa organizacdo com mais de 1000 trabalhadores, acredito que sera
uma componente importante para os trabalhadores do IPL. Estou a esquecer-me da parte
também ela muito importante de riscos, como foi 0 simulacro, que nunca mais voltou a ser
repetido. Outro exemplo o caso da ORT, também um projeto interessante e eu participei na
vertente de avaliagdo da luminosidade que era, nds tinhamos uma parceria com o Instituto
Gama Pinto e agora aqui vou chegar a ORT que é uma area também da SO. Entdo noés
faziamos monitorizagcdo da luminosidade de 6 em 6 meses e aquele funcionario ia também ser
visto de 6 em 6 meses no Instituto Gama Pinto, 0 que chegamos a concluséo era se havia
também alteracdes do posto de trabalho e se havia alteragBes ou ndo da sua atividade visual
depois eu sai e ndo sei como o projeto concluiu, mas para referir que néo precisamos de ir ao

Instituto Gama Pinto, porque temos 0s nosso colegas de ORT, e se calhar com eles e com o
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equipamento existente para avaliacdo poderiamos fazer uma articulagdo que era
extremamente importante, por exemplo agora com as mudancas de salas do colaboradores ao
nivel da ESTeSL, ao mudarem de sala os computadores podem estar mais ou menos dirigidos
para as janelas e acho que isto também seria uma area, que é extremamente importante, que é
a ORT, ser envolvida em outra valéncia a nivel da SO.

EESO2 - A partida ndo tendo nada a questdo da seguranca e da saude é fundamental, o
modelo de organizacdo isso seria uma coisa a definir numa fase posterior na medida em que
podem ser conjuntos os separados mas eu acho que é fundamental. Associado a isto e até
porque a SO vai além daquilo que é a seguranca e daquilo que é a salde no trabalho, acho
que seria interessante até porque a Escola de uma forma informal, digamos assim tem que
tentar trilhar um caminho na perspetiva de promover a saude dos seus proprios funcionarios,
naquilo que sdo a organizacdo de caminhadas, obviamente que isto sdo uma abordagem
informal que ndo esta enquadrada no servigco de SO, mas eu acho que faz sentido promover-se
a saude através de exercicio fisico e de atividades dessa natureza, ndo me parece que se
justifique além disso para a realidade que conheco da ESTeSL, admito que nas outras UO
existam outras realidades em funcéo de alguma avaliacdo que se faca que se justifique mais
qualquer coisa no ambito daquilo que se perspetiva de um servico de SO e promocao da
saude. Ndo podemos desassociar a seguranca da salde da promoc¢do muitas das vezes esta
espartilhado elas sdo um conjunto.

EESO3 - Devera ter servigos internos que assegurem as adequadas condi¢des de trabalho em
todo o IPL. Os profissionais a constituir esse servico deverdo possuir formacao diversificada,
de modo a abarcar todas as valéncias que carecem os Servicos de SHT, designadamente:
SHT, Ergonomia, Medicina do Trabalho, Toxicologista ocupacional, Higienista Industrial,
Psicélogo, etc.

EESO4 - Eu concordo, acho que em termos laborais, o IPL é uma grande empresa tem mais
de 500 trabalhadores, pelo que julgo que logo a partida, poderiamos equacionar dois tipos de
modalidades, primeiro vou referirme a salde com servicos internos que asseguraria a
vigilancia da salde dos trabalhadores das diferentes UO do IPL. Outra hipétese seria 0 que a
lei também permite que sdo os chamados servicos partilhados, servicos comuns em que
haveria uma equipa que se dedicaria aos diferentes servicos do IPL e que em funcdo da
proporcao de trabalhadores dedicaria, jA nem vou falar do pagamento porque o IPL é que
centraliza essa questao, mas poderia haver uma reparticdo por suborcamentos, mas existe
também uma questdo do tempo dedicado a cada uma das diferentes popula¢cées de acordo
com duas vertentes, numérica, quanto maior niumero de trabalhadores maior tempo tera de ser
dedicado a esses trabalhadores e outra é a vertente risco, vamos imaginar que uma das UO,
pelas atividades que desenvolve, tinha um conjunto de fatores de risco significativamente
superior relativamente as outras UO é evidente que ai nao podia ser proporcional tinha que se

equacionar essa questio.
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EESOS5 - Eu penso que faria mais sentido a possibilidade dos servicos serem comuns, da
minha experiéncia profissional o que eu verifico € que 0s encargos associados a um servico
interno e sendo o IPL uma instituicdo com mais de 1000 trabalhadores com diversas UO, neste
caso sera um servico comum na base interna, mas teria que ter as duas componentes a
vigilancia da saude dos trabalhadores e a vigilancia das condi¢cbes de trabalho claro que
perante a legislagéo precisariam dos 2 técnicos, um deles pelo menos superior que fizesse a
coordenacdo das atividades e depois ai entdo a parte da respetiva quantificacdo da carga de
hora médica para o niumero de trabalhadores que tém, isto descartando outro fator de risco
major que impliqgue maior exposi¢éo dos profissionais e consequentemente maior necessidade
de controlo.

EESO6 - Pelo nimero de trabalhadores do IPL tem, teoricamente e de acordo com a lei, tem
que ter servicos internos, o que faz parte da estrutura do instituto os SSO, deverdo ser
organizados de forma a avaliar os riscos dos trabalhadores e dos estudantes, homeadamente
no ambito das aulas em laboratorio. De qualquer forma dentro do que é preconizado e dentro
do que a legislacao diz tem que ter atividades de salde com toda a componente de vigilancia
de saude, 0 que ndo é sb saber se a pessoa esta bem ou estd mal, € também ter em
consideracdo os acordos de trabalho e ter a relacdo entre a salde, o individuo e o posto de
trabalho e, é importante também a ligacdo entre quem vai ser responsavel pela medicina do
trabalho e a salde e a parte da seguranca, tem que haver uma interligacdo sendo o que
acontece € que ha um responsavel de seguranca e ha o responsavel da saude e depois cada
gual trabalha em paralelo, enquanto nés temos de trabalhar cruzando em rede. A salde s6
podera direcionar alguma investigacéo para a saude dos trabalhadores se souber os riscos e
também se por acaso houver algumas questbes em relacdo a parte fisica os riscos podem até
ser valorizados ou ndo de acordo. Em relacdo a seguranca, para além da identificacdo dos
riscos penso que também devem ser vistas as questdes do plano de seguranca, do plano de
emergéncia, plano de evacuacao (utilizagdo de extintores) que a ESTeSL ja tera, mas também
tem de ter assegurada a ligagdo com a medicina do trabalho em relagdo aos primeiro socorros
e depois toda a area de promocéao da saude ligada néo s6 aos determinantes da saude, manter
o nivel de salde, qual é o posto de trabalho e a pessoa capacitada para avaliar posi¢coes
incorretas, trabalho em escritério com computador e isto tem de ser visto entre a seguranca e a
salde.

EESO7 - Quando nés falamos em SO falamos de uma perspetiva multidisciplinar, é evidente
que a maior parte das pessoas quando ouve falar em SO pensa que estamos a falar em
Medicina do trabalho. Enfim se o IPL tendo em conta o numero de trabalhadores e as
caracteristicas da instituicdo & obrigado a ter servico interno, que ndo me parece que seja
totalmente obrigatério ter servigos internos, porque nao tem uma atividade de risco, a ndo ser
em alguns laboratdrios, por exemplo existem hospitais com muito mais de 1000 trabalhadores
que tém servicos externos, ou seja, a lei permite sempre uma determinada possibilidade de

solicitar a Autoridade para as CondicSes do Trabalho (ACT) a contratacdo de servigos
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externos, ainda que e faco aqui uma ressalva, na minha opinido 0s servi¢os internos neste
contexto seriam muito mais adequados do que o0s servicos externo. Portanto, no contexto dos
servigos internos deveriam ter necessariamente servicos na area da salde, da medicina do
trabalho, da psicologia, da ergonomia, da seguranga, da engenharia das componentes contra
intrusdo, contra o incéndio, digamos o grupo de profissionais da SO, porque se tem varias
instalacbes e mais de 1.000 trabalhadores, tem um grande conjunto de necessidades de
avaliacdo, tudo isso leva a que se contrate 0s servicos que deve contratar e ndo apenas
escudar-se naquilo que é a lei e contratar os servicos de medicina do trabalho que no essencial
quando estdo sozinhos ndo tém significado quase nenhum.

EESOS8 - Desconheco qual a modalidade que o IPL pretende adotar.

Pergunta 5 (3.1.) Que modalidade de servicos de Sau de Ocupacional julga que mais se

adequaria ao IPL? Que caracteristicas desse servico considera mais relevantes?

EDUOL1 - Como a entidade empregadora “deve promover a realizacdo de exames de saude
tendo em vista verificar a aptidao fisica e psiquica do trabalhador para o exercicio da atividade,
esses exames devem ocorrer antes da admisséo do trabalhador e periodicamente quando no
exercicio da atividade. Nestas circunstancias serdo anuais para trabalhadores com idade
superior a 50 anos e bi-anuais para os restantes.

EDUO?2 - Acho que tendo esta valéncia da ESTeSL era bom quer para a ESTeSL quer para o
préprio IPL rentabilizar estes meios e portanto, antes de contratar servicos externos, utilizar e
valorizar aqueles de que se dispde.

EDUO3 - N&o respondeu.

EDUO4 - Sendo a ESTeSL uma escola ligada & saude faz todo o sentido utilizar esta “matéria-
prima” para pér em pratica estes servigos e possibilitar haver gabinetes de atendimento. Por
exemplo, o Instituto Superior Técnico tinha gabinete de atendimento na area da salde e se
uma pessoa se sentisse mal poderia dirigir-se e fazer exames de despistagem da ocorréncia.
N&o sei se a populacdo das 3 escolas do Campus de Benfica justificam a existéncia de um
posto de atendimento permanente, sdo populacfes pequenas.

EDUOQOS - Talvez os servigcos partilhados, qualquer coisa com base na ESTeSL e a quem as
Escolas recorreriam, penso que serd o mais légico. Salvaguardadas as questdes de
confidencialidade dos dados pessoais, de forma a evitar que as pessoas vejam os seus dados
expostos em aulas, por exemplo um simples hemograma pode ter uma série de informacao
sobre a pessoa, desagradaveis de se tornarem publicas.

EDUOG6 - A modalidade de servicos a escolher seria a de servigos internos, atendendo ha
potencialidades da ESTeSL. S6 se ndo houver determinado servico ai sim teria de ser recorrer

a uma opcgao externa.
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EDUQY7 - Penso que devemos apostar numa modalidade de servigcos internos nao s6 para a
ESTeSL como para todo o IPL, tendo em conta que a ESTeSL tem todas estas valéncias do
ponto de vista clinico das areas da saude instaladas na Escola, temos inclusivamente os
recursos humanos para as valéncias clinicas, tanto do ponto de vista tecnolégico como de
recursos humanos, temos inclusivamente areas cientificas que se ocupam da concecao, da
teorizacéo e do conhecimento em rigor sobre o que é a SO, podemos expandir estes servigos
da ESTeSL para todo o IPL. Portanto, acho que € um modelo interno.

EDUOS - N&o respondeu.

EESO1 - Objetivamente ndés por lei tinhamos que ter um servico interno, agora como é que ele
poderia ser constituido, obviamente com médico do trabalho, que na nossa Escola temos como
docente, mas aqui teria que se fazer certamente uma prestacao de servicos por avenga a um
médico do trabalho avaliando o numero de horas necessarias face ao nimero de
trabalhadores, ou entdo contratar a parte médica a empresas externas, mas tendo em conta
gue a ESTeSL tem ao seu dispor todo um conjunto de técnicos seria de aproveitar, ndo sei se
a lei permite ter toda a componente interna com excec¢do da salde atendendo aos novos
requisitos da lei, talvez um servico misto inter empresas, mas face ao nimero de trabalhadores
do IPL era algo que deveria ser mais continuo, sistematizado, metodoldgico e se tivéssemos
sempre 0 mesmo médico mais facilmente conheceria os problemas, o que seria uma mais-
valia. Também seria importante ver se tendo um médico, se os exames efetuados nos
laboratérios da ESTeSL, sem a componente oficial dos laboratérios, se 0 médico poderia ter
esses exames como resultados, validar esses resultados.

EESO?2 - Vamos pensar naquilo que € o IPL, e nesses sentido o0s servicos comuns pensando
naquilo que sdo as UO espartilhadas, ndo faz sentido extrapolar porque estamos a falar de
uma Unica unidade, de uma macro unidade, entéo teriam que ser servi¢os internos. Depois, no
entanto, julgo que seria interessante e importante, tendo em conta a especificidade dos riscos
associados a cada uma das U haver aqui algumas valéncias profissionais, até porque no que
diz respeito aos técnicos superiores de seguranca e higiene pensemos naquilo que sédo o
eventuais fatores de risco que as outras escolas tém, que sdo muito distintos dos eventuais
riscos que se iriam identificar aqui e nesse sentido julgo ser importante haver uma
diferenciacdo no que diz respeito a esse tipo de situacdo. A modalidade de servicos que mais
se adequaria ao IPL seria os servicos internos, na medida do possivel.

EESO3 - A modalidade seria a de servi¢cos internos, pois permite um melhor conhecimento das
atividades profissionais desenvolvidas no IPL. As caracteristicas mais relevantes seriam o
empenho, trabalho de equipa e profissionalismo.

EESO4 - As modalidades legais de servicos internos ou comuns e, servicos em que houvesse
uma articulagé@o clara entre seguranca (e higiene = higio = saide em grego) e saude, com
reunides periodicas entre os diferentes profissionais. Idealmente, porque por vezes é muito
dificil fazer, com uma gestdo comum, portanto haver um responsavel pelo servico, podia ser

um médico podia ser um técnico superior, fosse um engenheiro, agora as duas vertentes
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fundamentais e ja ndo estou a falar de ergonomia ou da psicologia ligadas ao learn out ou ao
stress, as aulas hoje em dia sabemos que em muitas situa¢des ndo sdo faceis de dar, ha uma
grande exigéncia de trabalho para os professores. A psicologia do trabalho seria uma parte
interessante a incluir para além da medicina do trabalho e da seguranca. Em termos
cooperativos acho que seria fundamental haver uma ligacéo entre os diversos profissionais que
constituem as diferentes valéncias da SO, haver uma partilha de informacdo e uma gestéo
comum.

EESOS5 - Ja trabalhei com as duas modalidades interna e externa, aqui optaria pela modalidade
de servigos internos por que as instituicdes ficam sempre muito melhor servidas, claro que no
caso do IPL teria de ser um servico com um nucleo em cada uma das UO, eventualmente
algumas das instituicbes que tem mais de 400 trabalhadores é economicamente incomportavel
para as empresas, estarem a ter uma delegacao sé pelo numero de trabalhadores implicarem
em termos legais terem essa condigdo. O que eu vejo razoavel, exequivel e minimamente
acompanhado é de facto haver um ndcleo geral que reparta o tempo da sua acao pelos varios
locais, portanto, respondendo diretamente a questdo a mim faria sentido que esses dois
técnicos, um menos e outro mais, consoante as disponibilidades financeiras das instituicdes
fizessem as suas visitas regulares periddicas aos locais de trabalho e estou certa de que teriam
muito que ver.

EESO6G - Eu acho que a ESTeSL tem um know-how que pode ser otimizado, em termos do que
esta previsto na lei tem que ser uma modalidade interna. A ESTeSL na parte da seguranca
pode utilizar o trabalho que é feito a nivel da investigacéo e recorrer ao apoio dos discentes em
relacdo ao contributo do servico de seguranca, considerando que haveria um responsavel e ha
um trabalho que tem que ser feito, poderia ser potenciado pelos estudantes. Portanto, a
modalidade a escolher seria a interna, mas poderiam aproveitar os ganhos que os trabalhos de
investigacdo desenvolvidos pelos estudantes poderiam dar, trabalhos em que seria identificado
o0 nome de quem os desenvolveu e valorizava os estudantes curricularmente.

EESO7 - Acho que os servicos internos seriam os mais adequados ao IPL, claro que em
algumas circunstancias como é o caso da medicina do trabalho seria dificil ou eventualmente
ndo conseguiriam encontrar pessoas que se prestassem a estar quase a tempo inteiro no IPL,
por isso as modalidades de avaliacdo no dmbito da higiene, seguranca e salude no trabalho
deveriam ser claramente internas, a modalidade de medicina do trabalho poderia ser externa
desde que existisse um compromisso muito claro de articulagdo com os servi¢os internos e nao
como acontece com frequéncia de autonomia ou de separacao ou de um paralelo que nunca
se toca.

EESOS8 - Servigos proéprios partilhados pelas diferentes UO do IPL, numa logica de prestacao
de servicos, de forma a serem criadas economias de escala, contribuindo para a reducéo de

custos, partilha de recursos humanos, simplificacdo e uniformizacdo de processos.
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Pergunta 6 (2.2.)) Na sua opinido quais sdo as valén cias que a ESTeSL pode

disponibilizar, no ambito da Saude Ocupacional, de acordo com a legisl  agédo em vigor?

EDUOL - A ESTeSL pode disponibilizar servicos na area laboratorial (Analises Clinicas e
outras), na area da Cardiopneumologia, Radiologia, Oftalmologia e Saiude Ambiental. S&do as
valéncias essenciais a avaliagdo do estado de saude dos trabalhadores do IPL.

EDUQO2 - Precisamente o que ja referi, ou seja, tudo o que diz respeito a exames, criacdo de
gabinetes de acompanhamento de clinica geral e psicolégico, julgo que a ESTeSL poderia
fornecer os servicos fundamentais que sdo necessarios para implementar este sistema.

EDUO3 - Todas as valéncias que a ESTeSL possa disponibilizar. Parece-me adequado e
sensato que se recorra ao material da casa e as mais-valias que dai advém de uma UO que
tem todas essas valéncias.

EDUO4 - Poderia disponibilizas o servico de um médico e de uma enfermeira que desse apoio
permanente a um gabinete de 1.° socorros. Em termos da psicologia.

EDUOS - Nao conheco as capacidades da ESTeSL. Digo que todas as que se sentir a altura de
responder, eu ndo sei talvez a parte de analises, imagiologia, oftalmologia, todas estas séo
necessarias agora qual é o grau de desenvolvimento desconheco.

EDUOG - Eu ndo estou por dentro dos aspetos da legislacéo relativamente a este assunto pelo
gque ndo me posso pronunciar, mas considero que todas as valéncias que a ESTeSL possa
disponibilizar no ambito das tecnologias da saude.

EDUO?7 - E fundamental proceder a concecéo de um modelo e planeamento do modelo, apesar
de a ESTeSL dispor de recursos cientifica e tecnicamente muito bons, tera de recrutar recursos
humanos suficientes para a prestacao de servicos de S.O.

EDUOS8 - Eu acho que deve disponibilizar todas as que tem ao seu dispor e que sé&o
obrigatérias.

EESOL1 - Depois que também falou e que considero importantissima e que acho que noés das
tecnologias poder-se-iam fazer valer relativamente as outras UO, que € a parte da promocao
da salde e que em termos de Workshops Palestras da area da DT, FT posic¢des a ter no local
de trabalho, ginastica, ha um conjunto de areas cientificas aqui na ESTeSL que de uma forma
ou de outra, por exemplo a CPL na parte dos acidentes cardiovasculares, portanto, acho que
haveria aqui um conjunto de relacdo que poderia ser uma valéncia de promoc¢éo da salde e
poderia ser criado periodicamente uma acao especifica de uma destas areas consoante fosse
0 ano do curso e consoante se acha-se que era pertinente introduzir aquela tematica e tirar dai
uma mais-valia para todos e estou aqui a pensar nos 1000 trabalhadores que disse.

EESO?2 - As valéncias que a ESTeSL pode disponibilizar sdo a seguranca e a colaboracéo de
alguns profissionais, depois eventualmente a area da medicina do trabalho. Temos aqui uma
ou duas areas cientificas, julgo que ndo a tempo inteiro, mas a tempo parcial que terdo a
especialidade da medicina do trabalho e de certa forma, serdo uma mais valia na prestacéo de

servicos nessa area. Depois pensamos naquilo que é a area da psicologia, também podera ser
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uma area revelante no que se refere a psicologia do trabalho e também a sociologia que tem
um historial muito longo associado a sociologia do trabalho. A questdo da promocédo da saude,
ndo nos podemos esquecer do fator educacdo, a area cientifica da educacdo que estando
pouco definida neste momento na ESTeSL, promove os métodos pedagdgicos para veicular a
informacao, falamos cada vez mais em empower mental e na comunicacéo.

EESO3 - Creio que podera disponibilizar quase todas, pertencentes ao corpo docente com a
colaboracdo de estudantes, designadamente: SHT, Ergonomia, Toxicologia ocupacional,
Higiene Industrial, psicologia, exames complementares de diagnéstico e reabilitacdo afetos a
medicina do trabalho, entre outros.

EESO4 - A medicina do trabalho, de acordo com a legislacdo em vigor cada vez que ha mais
de 250 trabalhadores tem de haver enfermagem de trabalho, o que também contribui para a
promocao da salde que € um bom complemento da parte médica, a parte da seguranca e
depois a psicologia e a colaboracdo de um ergonomista ndo a full time bastava a sua
contribuicdo para a melhoria dos postos de trabalho.

EESOS5 - Eu creio que ja o faz a nivel da avaliacdo possivel, assim tenham os equipamentos,
nomeadamente a licenciatura em SA ou, formacdes posteriores de 2° ciclo, p6s-graduacdes
que tenham, portanto a ESTeSL ja tem de alguma maneira capacidade de resposta as
solicitagcdes e ao ndo cobrar IVA poderia explorar um bocadinho mais essa vertente junto das
instituicGes que ndo sabendo assumem que aquele valor sera mais IVA, que na realidade nédo
€ porque é integrado num apoio a comunidade também e que seria isento desse valor que
financeiramente seria vantajoso o que € uma mais-valia para quem tem que comprar esse
servico, porque as instituices tém dificuldades econémicas isso sempre se viu e agora se
calhar ainda é de uma forma mais evidente e ndo tém é claro capacidade para estar a comprar
equipamento, mesmo uma grande empresa com um servico interno ndo tem capacidade para
comprar equipamento, portanto é sempre uma mais-valia para a ESTeSL e o nlcleo de SO que
possam vir a ter.

EESO6 - No caso da vigilancia de salde temos consultas, por exemplo ha doengas que sdo
evitadas pela vacinacdo e a ESTeSL tem riscos biolégicos pelo que tem que ter protocolo ou
ter alguém que na vigilancia da saude assegure que os trabalhadores sédo vacinados. Depois
ha todos os circuitos dos acidentes de trabalho, em que ai deve ser dada informacao a
medicina do trabalho que o acidente ocorreu, € nomeado quem vai fazer a avaliacdo, o
instrutor de processo do acidente, mas é preciso ir mais além e saber porque é que o acidente
aconteceu, fazer a analise do acidente, fazer o preenchimento de grelhas préprias para esse
fim e também colocar medidas corretivas saber o que é preciso fazer/alterar para melhorar a
situacdo de modo a evitar que o acidente ocorra novamente. Por exemplo a disposicdo de
fichas elétricas e fios numa sala que podem propiciar uma queda. Depois outra parte é a
avaliacdo dos riscos, saber se sao passiveis de minorar (medidas de protecao) e depois todo o

acompanhamento.
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EESO7 - Eu penso que a ESTeSL pode oferecer servicos mas ha sempre uma situacéo
delicada quando estas questdes se misturam fundamentalmente se isso envolver docéncia.
Portanto, a ESTeSL tem a Dr.2 Ana Sabino que é a responsavel pelas questdes de seguranca
aqui na ESTeSL e nesse contexto aquilo que se poderia oferecer, penso eu, resumir-se-ia aos
seus servigos, as suas possibilidades de acordo com o curso que tem e com as capacidades
que tem adquirido, depois do ponto de vista laboratorial a ESTeSL tem um grande conjunto de
equipamentos, que também poderiam ser utilizados e nalguns casos apoiados eventualmente
por docentes desde que os relatérios ndo passassem claramente pelas assinaturas dos
docentes, porque enfim esta mistura seria uma mistura explosiva e nao teria resultados por
certo desejaveis. Portanto, ha que garantir a independéncia técnico-cientifica deste tipo de
trabalhos e deste tipo de avaliagdes caso contrario ndo chegamos la.

EESOS8 - Pode atuar ao nivel da Higiene do Trabalho (estuda a exposicdo humana a fatores
ambientais a nivel das condi¢des de trabalho) e que tem como principal objetivo a prevengéo
de Doengas Profissionais e a promogdo de salde entre os trabalhadores, e ao nivel da
Seguranca do Trabalho, na prevencdo dos acidentes através da identificacdo e controlo

(eliminar/minimizar) de riscos associados ao local de trabalho e ao processo produtivo.

Pergunta 7 (2.1.) A prevencao dos acidentes de trab alho, as doencas profissionais e a
promocéo da saude dos colaboradores do IPL, requere ~ m a planificacdo e organizacao de
um servico de Saude Ocupacional. Considera que a ES TeSL dispde de recursos

humanos e técnicos para a prestacao deste tipo de s  ervico? Porqué?

EDUOL1 - Embora a missao principal seja o ensino e a investigacdo, a ESTeSL tem uma éarea
muito direcionada para a Salde no Trabalho que é a area cientifica de Saude Ambiental e
detém pessoas que estdo devidamente qualificadas e reconhecidas pela Autoridade para as
Condicdes do Trabalho (ACT), que podem prestar esse servico. Neste sentido o IPL em si
através da ESTeSL, detém alguns meios humanos e materiais que podem contribuir para a
prestacao deste servico. Mas havera inevitavelmente necessidade de se recorrer a outros
meios, nomeadamente humanos, que ndo pertencem a Escola. Por isso ndo podemos excluir
essa possibilidade, porque, tal como disse no inicio, as pessoas que estao na Escola tém como
missao fundamental e primeira 0 ensino e a investigacao e s6 depois a disponibilidade para
outras funcbes mesmo que elas sejam, e sdo de superior relevo. Sob o ponto de vista dos
meios fisicos e materiais também temos alguma capacidade instalada, mas ndo podemos
também excluir o recurso a aquisicdo ou aluguer de alguns equipamentos e materiais que
sejam necessarios para realizar determinado tipo de medic¢des e avaliagbes, mas no essencial,
como base, o IPL tem através da ESTeSL meios para implementar este processo.

EDUQO2 - N&o conheco a realidade da ESTeSL.
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EDUO3 - A mim parece-me perfeitamente possivel, acho que estdo mais do que habilitados
para o desenvolvimento das atividades de SO. A ESTeSL tera de ter a sensatez necesséria
para assegurar a qualidade mesmo tendo de recorrer a contratacdo de servigcos que néo
consiga prestar e a ESTeSL tem capacidade de organizar, orientar, supervisionar todo este
processo.

EDUO4 - Eu ndo sei bem quais sdo os recursos humanos que existem, pelo que ndo posso
responder.

EDUOS - N&o sei se a ESTeSL tem.

EDUOG6 - A ESTeSL tem todos os recursos cientificos e técnicos na area das tecnologias da
saude, agora recursos humanos suficientes é que podera nao ter. Mas ndo tendo, com certeza
gue, pontualmente podera contratar especialistas fora.

EDUOQ7 - A ESTeSL dispde de recursos humanos para poder testar uma acéo ao nivel da
concecdo do modelo, do planeamento e da avaliagdo do modelo, no que toca a execugdo
deste modelo e & sua aplicagao em concreto teriamos que recrutar recursos humanos externos
a ESTeSL especificos, neste caso estamos a falar de médicos, de técnicos de saulde
especificos para este fim, portanto podemos dizer que a ESTeSL ndo tem neste momento 0s
recursos para a prestacdo de servicos de clientes diretos, mas temos recursos sim para a
concecao, planeamento e avaliacdo dos modelos.

EDUOS - Eu penso que a nivel de médicos e profissionais da saide a ESTeSL tem muito bons
profissionais, agora se estdo a pensar noutro apoio de pessoal ndo docente, nenhuma UO tem,
também néo estou a ver que a ESTeSL por si s6 consiga disponibilizar os seus técnicos porque
também temos racios, temos regras e portanto ndo pode ser, ou seja, era exigir um esforco
excessivo porque sdo muitos funcionarios, a ESTeSL pode fazer o esforco mas ndo pode de
repente servir uma populacdo tdo grande e também até para uma questdo de independéncia,
imparcialidade e credibilidade, é necesséaria uma certa distancia € bom virem pessoas de fora
“santos da casa ndo fazem milagres”.

EESO1 - A ESTeSL tem técnico, mas pensar em 1000 trabalhadores é completamente
impossivel pensar apenas com as pessoas que temos, mas por exemplo estou a pensar numa
articulacdo com os alunos do 4.° ano que pudessem colaborar com a orientagdo de um
docente/técnico e é s6 introduzir essa atividade, penso que se calhar poderia ser visto dessa
forma, mas ndo sei para 1000 pessoas, considero que Sao escassos 0S NOSSOS recursos. Em
termos de recursos técnicos teria que ser feito algum investimento em equipamento e também
teria de ser criado um grupo de trabalho que avalie UO a UO para verificar as suas
componentes e necessidades até mesmo na componente de seguranga seriam necessarias
visitas periodicas, por isso aqui ndo sei se um técnico chegaria, poderia articular-se com os
docentes e contar com os estudantes, neste caso estudantes do 4° ano que até poderiam
desenvolver trabalhos de investigacdo. Conta-se com os estudante porque precisam da parte
pratica para desenvolver os seus trabalhos e isso € uma mais-valia, tal como ja foram

desenvolvidos varios estudos que estdo sediados na logistica, ja foram feitos conjuntos de
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levantamentos sobre os laboratérios, sobre fichas de seguranca, sobre as plantas de
emergéncia, um conjunto de situacdes que beneficiam para o conhecimento naquela altura de
uma determinada tematica, penso que ai tinha que ser feito principalmente um diagndstico da
situacdo para se perceber os recursos humanos e materiais até que ponto chegaria, mas
penso que ndo chegariam.

EESO2 - Vou ter que responder em dois momentos: 0s recursos humanos estéo ca, temos
docentes e pessoal ndo docente na ESTeSL. Para todos os efeitos recursos temos, agora a
questao é a disponibilidade. Esse é o grande problema porque nés ndo podemos querer que as
pessoas se desdobrem sistematicamente por varias funcdes, atividades, é impossivel, alias
este € um dos problemas que eu ja tinha no servico onde eu estava a trabalhar, porque
fundamentalmente somos técnicos superiores de SHST em fungdo das competéncias que a
propria ACT nos atribui, mas estamos na administragdo publica enquanto técnicos SA, com
alguma competéncia naquilo que é a SO mas isso é um infima parte das competéncias do
técnicos superiores, e era com isso que nos debatiamos de forma recorrente. Porque nés
estavamos ali como técnicos de SA, mas até que ponto poderiamos dar um pouco mais, poder
podiamos mas a nossa funcdo estava muito limitada para o que tinhamos sido contratados.
Nesse sentido acho que, a escola e eventualmente o IPL, poderiam fazer um pouco mais,
definindo claramente competéncias e elencar uma série de tarefas e funcbdes especificas para
essa funcéo da pessoa ho mapa pessoal.

EESO3 - Sim, porque dispde de cursos de licenciatura que desenvolvem conhecimento na
tematica e possui a colaboracdo de profissionais no seu corpo docente especialistas na
matéria.

EESO4 - E capaz nos diferentes quadros de profissionais ter pessoas competentes nas areas
que lhe disse na pergunta anterior, ha médicos do trabalho, ergonomistas e psicologos, mas
acho importante ndo haver mistura das coisas, uma coisa sdo os profissionais que
desempenham as suas fungfes de docéncia e parte administrativa, outra coisa € uma equipa
qgue vai zelar pela melhoria das condi¢cbes de trabalho desses trabalhadores, portanto ai eu
acho que temos tendéncia para isso, por exemplo eu era médico na ARS abriu a consulta de
medicina do trabalho em vez de se contratar médicos, fui eu e outros colegas dar o meu
contributo com 0s meus colegas, se me perguntar se correu bem digo que sim mas é uma
situacdo que ndo deveria ser norma. Porque as vezes € dificil a pessoa desassociar-se,
objetivamente ver uma determinada situacdo num determinado prisma quando esta envolvido,
mas é uma solucdo atendendo aos recursos e aos custos associados, ndo sei se seria 0 mais
eficaz.

EESOS - Eu nédo sei se tem, 0 que eu conheco € que os profissionais que tem ja estdo muito
sobrecarregados com as aulas que tém que dar e nas varias etapas de formagéo, formacao de
base e posterior, portanto eu penso, ndo tenho a certeza, que ndo haja tempo disponivel dos
profissionais da area de SA, que serd a area da ESTeSL cujo curso de formacdo sera o

adequado, penso que nao tém capacidade de resposta para isso portanto teria mesmo que
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passar pela criacdo de um nlcleo que estivesse exclusivamente orientado para isso, até
porque tal como referi anteriormente que teriam muito que ver e nao daria hipétese alguma de
pensar em fazer esse trabalho, algo falharia, portanto teriam que pensa-lo de raiz.

EESO6 - Eu penso que a ESTeSL tem no seu quadro de pessoas com forma¢do no ambito da
medicina do trabalho, TSSHST, nédo sei € se eles podem disponibilizar horas ou se Ihe podem
ser afetas horas para poderem desenvolver essas atividades.

EESOY7 - Este tipo de profissdes de acordo com a lei em vigor tém autonomia técnico-cientifica
quando se prestam servicos dentro da mesma entidade ha que garantir que as pessoas que 0
estdo a fazer sdo pessoas que estdo nas carreiras, sao pessoas que estdo nos
enquadramentos juridicos respetivos, ora as pessoas que sdo docentes estdo fora dessas
carreiras, apesar de poderem ter os respetivos CAP’s e terem autorizagdo de exercicio, etc.,
estdo fora das carreiras, se forem vistas de um lado como docentes e do outro lado como
técnicos superiores de HST ha aqui uma enorme baralhagdo de papéis que na minha opinido
ndo sera de todo adequada, se pelo contrario o IPL decidir criar um gabinete de SO e levar
técnicos de SA da ESTeSL e que depois possa fazer um protocolo com a ESTeSL no sentido
da utilizagdo e do seu know-how e dos seus laboratérios, etc., enfim ai penso que estamos a
aproveitar recursos. No entanto, mesmo considerando que 0s recursos existem na ESTeSL, eu
seria muito cauteloso € uma mistura de papéis e pela dificuldade de isencéo técnico-cientifica
gue por certo contribuira para a confusédo e para a ndo execugdo daquilo que possivelmente
até esteja consignado na lei.

EESOS - O facto de a ESTeSL possuir no seu corpo de funcionarios (docentes e ndo docentes)
Técnicos Superiores de SHT e Profissionais de Saude, e ministrar cursos de 1° e 2° ciclo
orientados para esta tematica, entendo que possui recursos humanos e técnicos que permitem
atuar nesta area, contudo, uma vez que estes funcionarios apresentam ja uma multiplicidade
de atividades, julgo que para garantir a prestacdo destes servicos, devia ser contemplada uma

equipa destinada somente para este fim.

Pergunta 8 (2.3.) Das areas de atuacdo da ESTeSL, g uais considera fundamentais para

0s servigos, no ambito da Saude Ocupacional, que a ESTeSL pode prestar? Porqué?

EDUOL1 - A ESTeSL tendo sido uma escola concebida para o ensino, investigacao e servico a
comunidade e, sendo uma escola de tecnologias da saude procurou, naquilo que foi possivel
até agora, sabendo que temos sempre necessidade de melhorar, dotar-se, quer dos meios
humanos quer dos meios fisicos e materiais, para 0 seu ensino e investigacdo, mas também
para a prestacao de servicos a comunidade e aqui, vemos englobado nesta prestagdo de
servigos a comunidade o proprio desenvolvimento do plano de implementacdo da Saude no
Trabalho nas UO do IPL. Nesse sentido, seja na area laboratorial de andlises clinicas, quer
seja na area de oftalmologia, Ortéptica, quer seja na area da cardiopneumologia e da radiologia

a ESTeSL dispbe de meios para a prestacdo desse servico. So fica a faltar a audiologia que
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pode ser oferecida pela ESTeS Coimbra ao abrigo de um Protocolo existente entre as duas
Escolas, ou através de Instituicbes de Lisboa onde existe essa valéncia.

EDUO? - Eu devia ter estudado primeiro a ESTeSL antes de Ihe responder. Mas basicamente
abrangem todas as areas de técnicos de diagnostico e terapéutica, por exemplo FT é
fundamental, ACSP e CPL.

EDUOS - Ndo tenho noc¢édo das areas cientificas da ESTeSL.

EDUO4 - Desconhece as areas de atuacdo da ESTeSL. Apds a entrevista ACSP analise da
urina, CPL, FT, ORT.

EDUOS - Quais séo as areas cientificas da ESTeSL? (Enunciei as areas de cursos) Exceto as
areas de RT e MN, as outras parece-me que poderiam ajudar.

EDUOSG - As areas de SA, ORT, CPL e DTN.

EDUQ7 - Comegaria pela Saude Publica, SA, ACSP, CPL, DT, FM, FT, ORT RD e Psicologia
(uma vez que ha riscos do foro psicolégico que deverédo ser identificados.

EDUOS - N&o posso responder.

EESO1 - As areas de atuacdo ACSP, CPL, DT, FM (workshops aconselhamento), FT, ORT,
SA.

EESO2 - A questdo da missdo assenta muito na investigacdo, no ensino e Nos Sservicos a
comunidade e estas trés areas sdo extremamente relevantes no que diz respeito a SO.
Primeiro porque podemos contemplar a prestacao de servigos naquilo que € a SO e potenciar
aquilo que séo os recursos da ESTeSL em comparagdo com 0 que existe no exterior e depois
ha a questdo da investigacao, hoje em dia nada se faz sem a prova/evidéncia e a margem dos
preceitos legais que estdo completamente definidos, é imperioso desenvolver a investigacao e
0 conhecimento. Muito do que vamos utilizar em SO pode estar alicercado em termos de
conhecimento. Depois a area do ensino (que € o negdécio da escola), ensinando permite o
desenvolvimento de competéncia de novos profissionais nesta area, podendo até vir a
desenvolver algumas agles e tarefas aqui na ESTeSL. Depois a questdo as areas e das
saidas promovidas pela ESTeSL, obviamente a SA domina essa matéria, até mesmo pelo
reconhecimento que a ACT da aos técnicos, e depois algumas areas que pela sua natureza
estao ligadas a SO, por exemplo, a ACSP, a fisioterapia, a ORP.

EESO3 - Os servicos a comunidade, bem como o desenvolvimento de alguns dos projetos de
investigacdo em curso, permitem ndo sO colocar em pratica os conhecimentos do corpo
docente e a formacdo pratica dos estudantes, mas também permite o desenvolvimento de
conhecimento nesta area especifica.

EESO4 - Na parte da seguranca a SA garante a partida desde que solicitado a parte de
TSSHST, é uma mais-valia para os estudantes que se licenciam e também para o mercado de
trabalho porque a ESTeSL tem professores com uma visdo bastante forte e completa embora
ndo muito de terreno, mas tém os fundamentos tedricos que Ihe permitem desenvolver as
atividades, outra questdo é a psicologia que a ESTeSL tem varias pessoas da area e de

ergonomia. Depois ha uma parte muito importante no ambito de toda a questédo de exames de
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diagndstico que séo necessarios efetuar em que a ESTeSL tem as areas de CPL, ACSP e
muitos outros.

EESOS5 - Assumindo que tinham um nucleo que fizesse o trabalho de um servigo interno de
SHST que assegurava a vigilancia das condig6es do trabalho e a saude dos trabalhadores do
IPL, assumindo que teriam equipamento para isso se calhar o investimento num profissional ja
daria a ESTeSL uma margem para um retorno financeiro que pudesse interessar a instituicao,
portanto eu vejo as coisas no sentido de que 0s investimentos com retorno sao sempre
interessantes e por vezes ndo se investe o tempo necessario a fazer essas contas, mas com
certeza que a ter um servico ja disponivel internamente € uma mais-valia a assegurar. Tal
como me falou o ISEL € uma UO do IPL com autonomia financeira que recorre a servigos de
SO externos, se a ESTeSL |he oferecer uma proposta economicamente vantajosa, como
parceiros que sao do IPL, poderédo ter ai uma instituicao interessada nestes servigos. Daquilo
gue conheco das empresas externas é que tém a preocupacdo de ganhar o cliente e ficar com
muitos clientes em carteira mas depois descuram muito a qualidade do servigco. Nao sei
atualmente quantas empresas operam no mercado, serdo muitas certamente, mesmo com as
autorizacbes que sédo dadas pela ACT nao reduzem grandemente o nimero de empresas no
mercado e portanto ha sempre muita oferta de servico, mas que na realidade em termos de
qualidade ndo sdo interessantes.

EESO6 - No ambito da promocdo da salude a area da saude publica poderia dar o seu
contributo. Quando nés pensamos na vigilancia da sadde pensamos num conjunto de exames
mas ndo existe nenhum padréo depende da atividade desenvolvida, existe sim o conjunto de
exames tendo em conta o trabalhador e o profissional que estamos a analisar, principalmente
no inicio em que se deve observar um conjunto de exames que fazem parte do protocolo, faz-
me sentido a RD, com uma radiografia inicial para constar nos registo, ACSP para algumas
analises especificas tendo em conta a atividade desenvolvida pelo trabalhador, CPL, a
Ergonomia, FT pelas questfes ligadas as posturas menos corretas e depois a manutencéo, a
area da SA avaliacdo da qualidade do ar e iluminagdo e o0 acompanhamento da vigilancia do
trabalhador, que depende da pessoa em si, do trabalho que desenvolve, da idade, de se é
mulher ou homem.

EESO7 - Estamos sempre a falar das mesmas areas SA e também ORT, ACSP, RD que
poderiam participar em todos esses contextos. Reforco o mais importante ai nesse contexto
nao era comecar pelo fim mas sim pela base, se crie um servico de SO com estrutura, tém que
alimentar essa estrutura, tém que ter pessoas contratadas para que essa estrutura viva e
sobreviva e ndo pensar nunca que cria-se 0 Servico e esse Servigo vai viver com o apoio Unico
e exclusivo de um conjunto de pessoas que na maior parte dos casos até sdo docentes e que
depois isso permite que funcione e se utilize os recursos as vezes de forma pouco adequada
iSso € uma coisa que tem de ser muito bem pensada.

EESO8 - Sao varias as areas da ESTeSL que podem contribuir para o ambito da SO, sem

divida que a area da Salude Ambiental, face ao conteddo programatico dos cursos de 1.°e 2.°
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ciclos é uma das que mais pode contribuir, porque estdo orientadas para esta tematica da
higiene e seguranca no trabalho, contudo outras areas como sejam a da Cardiopneumologia,
Analises Clinicas e Saude Publica, Fisioterapia, podem também dar um contributo na area da

salide, na realizacéo de exames médicos de diagnostico.

Pergunta 9 (4.1.) Na sua opinido quais as vantagens  dos servi¢cos internos de Saude

Ocupacional?

EDUO1 - A vantagem dos servicos internos no nosso caso concreto €, em primeiro lugar,
dispormos de pessoal devidamente qualificado para acompanhar o processo. Em segundo
lugar conhecermos a realidade de cada uma das UO do IPL. Por Gltimo, serd economicamente
mais favoravel em relagdo a uma eventual prestacao exterior.

EDUO?2 - Penso que seria 6timo, porque primeiro haveria um historial e acompanhamento das
pessoas e dos seus problemas coisa que ndo acontece se for com uma entidade externa.
Facilitava por haver um acompanhamento mais proximo do perfil dos funcionarios, como
também |he facilitava em vez de estarem a socorrer de outros servigos. Penso que sera uma
medida bem vista.

EDUQOS3 - Eu acho que é a garantia, a partida de uma maior adequac¢éo, de uma maior insercéo
daquilo que € o conhecimento interno obviamente salvaguardando as especificidades de cada
uma das UO, mas obviamente parece-me mais salutar e a partida uma garantia de qualidade.
EDUO4 - Eu acho que o servico interno tem a vantagem de diminuicdo de custos e podera
diminuir as ndo idas as rotinas da medicina do trabalho. Outro aspeto é que também podera
ser um meio da prépria instituicdo se desenvolver porque tal como disse anteriormente a
ESTeSL tem a matéria-prima. Por exemplo, as escolas de medicina estao ligadas aos hospitais
e tém esse contacto, aqui se a ESTeSL tem o curso de SA que forma TSSHST faz todo o
sentido que ponham em pratica esse servico.

EDUOS - Para os servicos internos temos de ver se ha possibilidade ou ndo porque estamos a
falar de UO de pequena dimensdo em que € muito dificil ter um servigo interno, (informei que o
servigo interno a ser criado sera a nivel do IPL a aplicar/apoiar as UO) mas havendo a melhor
percecdo das necessidades, controlo do risco, mas penso que hoje em dia isso ndo é
necessario e as vezes esta proximidade quando é demasiado grande também afeta a percecéo
das coisas. O ideal é ser alguém de fora da Escola para que permita o distanciamento entre a
situacao e 0 que se conhece da Escola.

EDUOSG - Tentar fazer com que os trabalhadores estejam em saude e evitar faltas por motivos
de saude, dissuadir falsas baixas médicas.

EDUQ?7 - As vantagens sdo a garantia de termos uma monitorizacdo do estado de saude de
uma populacdo trabalhadora, que possa permitir segurangca, bem-estar, confianca,
tranquilidade e acima de tudo constituir um forte fator motivacional, para o trabalhador em

geral, motivos de seguranca.
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EDUOS - A vantagem de um servico interno é a acessibilidade e o simples facto de estarmos
no local de trabalho e sermos atendidos ndo da absentismo. Os servi¢os partilhados, como sou
da area econdmica, para mim tém mais vantagens, mas € claro que quando estamos a falar de
servicos partilhados vamos ter absentismo do trabalhador durante o tempo em que se desloca
ao médico de trabalho, no servico interno isto ndo acontece, mas também para um servico que
€ pequeno esta fora de questdo manter um servico interno.

EESO1 - As vantagens sdo que pode se ter uma vigilancia continua dos trabalhadores e das
préprias instalacdes e de todo o ordenamento relacionado com a SO, em termos até de
frequéncia de acbes de formacédo, de promocéo da saude, tem toda a vantagem mas também
com um corpo residente, com os recursos humanos residentes que proporcionem continuidade
ao processo, mas que é fundamental cumprir a lei pelo que ja ha muito que isto deveria ter sido
feito e dado continuidade ao que ja se teve em tempos.

EESO2 - Ha uma grande vantagem que € o facto da proximidade e de se ser detentor do
conhecimento da instituicdo, no que diz respeito ao estabelecimento e aos riscos e aos
trabalhadores, este é alias um dos constrangimentos das prestacdes de servicos externos
porque muitas das vezes a sua atividade decorre de uma ou duas visitas anuais e ao nivel do
servico interno isso ndo acontece, ha uma proximidade com os trabalhadores, com os espacos,
com os locais de trabalho que considero fundamentais.

EESO3 - Como ja foi referido permitem um melhor conhecimento das atividades desenvolvidas
e consequentemente dos riscos inerentes.

EESO4 - Permitem um acompanhamento e monitorizagdo mais continuo sendo garantido o
acompanhamento do estado de salde dos trabalhadores e das condi¢cdes de seguranca e de
exposicdo a fatores de risco. Servicos externos séo servicos que vém pontualmente e muitas
vezes quando eram necessarios nao estdo e quando estdo as vezes é discutivel a sua
necessidade, por outro lado por definicAo um servico interno é um servico que esta integrado
na estrutura da instituicdo o que significa que necessariamente vai ter um maior conhecimento
e uma maior equidade das necessidades expressas e sentidas por parte dos trabalhadores e
pode verbalizar essas situagBes, a meu ver é sempre um servico de charneira entre a
administracdo e os trabalhadores. O servico de SO deve ser um prolongamento dos seus
trabalhadores pelos seus critérios cientificos, técnicos baseados na evidéncia e isso
claramente é muito mais facil num servico interno do que externo, até porque num Sservico
externo variam muito os técnicos ndo ha um acompanhamento muitas vezes em cada rotina ha
quase um inicio.

EESOS5 - Eu acho que no global é muito vantajoso ter um servicos internos se conseguir
inclusivamente com mais um profissional alargar o dmbito de intervencdo a entidades fora
destes 1000 trabalhadores, pois entdo terd uma dupla vantagem, que € justificar os servigcos
obrigatorios e depois ainda ter um retorno financeiro pela prestacdo de servigos a entidades
externas, ainda mais podendo fazer um “publicidade” do trabalho da ESTeSL no sentido em

que ndo sdo do mesmo ramo de atividade o que é facilitador, por exemplo em relacdo as
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empresas privadas ndo a especializacdo, tém uma pandplia de atividades enorme e portanto
0s técnicos ndo conseguem saber tudo de tudo e nesse sentido se a ESTeSL se orientasse
para a prestacdo dos servicos no ambito do ensino, com certeza que teriam um fator
diferenciador importante de qualidade e com certeza que dessa qualidade e especificidade
conseguiriam ter tempos de resposta melhores, todas as documentacdes estariam melhor
organizadas para esse ramo de atividade e portanto iriam ter forma de conseguir trabalhar
melhor e mais rapidamente e consequentemente ter melhores valores a apresentar ao cliente.
EESO6 - Eu penso que as vantagens sdo muitas, primeiro porque estdo na estrutura da
empresa ndo sao um servico que vem de fora com o qual ndo se tem ligacdo, a possibilidade
de didlogo é muito maior, ao estar na prépria estrutura da instituicdo o plano de atividades
contempla as atividades desenvolvidas, quando € fora é referido que é feita a prestagédo de
servico com a empresa X, a dindmica e a visibilidade de um servico interno é diferente
relativamente ao de uma estrutura externa.

EESO7 - Os servigos internos sdo sempre preferiveis aos servicos externos, por uma razao
muito objetiva os servicos internos contactam com as pessoas conhecem as pessoas, 0s locais
de trabalho, os problemas das pessoas, sabem de uma forma muito clara aquilo que é a
histéria facilmente conseguem encontrar as relacdes entre 0s problemas de salde e eventuais
situacdes desadequadas no seus espaco ou no seu ambiente de trabalho. Portanto, na minha
perspetiva os servicos internos sao sempre preferiveis aos servigos externos.

EESOS8 - Permitem ter um contacto mais préximo com a instituicdo, possibilitando deste modo
um conhecimento mas aprofundado da realidade da mesma ao nivel das instalacbes e
funcionarios. Esta proximidade permite promover uma cultura de seguranca na instituicdo e

seus utilizadores (funcionarios e estudantes).

Pergunta 10 (4.2.) Quais as vantagens desse servico  ser prestado pela ESTeSL?

EDUOL - Para a ESTeSL ha vantagens de natureza econdmica, cientifica e técnica, porque
permite arrecadar algum financiamento, permite que os seus estudantes encontrem outras
situacdes de aprendizagem e os proprios professores se desenvolvam sob o ponto de vista
académico.

Desvantagens: E agora ia a parte dos servicos externos e pela experiéncia do passado da
ESTeSL, ja recorreu em tempos a uma empresa externa, a Medilabor, cuja experiéncia nao foi
muito boa porque a senhora que efetuava a rececdo dos processos era a mesma pessoa que
fazia os eletrocardiogramas, analise a urina e teste de visdo. Isto é, nem digo ilegal, é
criminoso porque séo pessoas in qualificadas a efetuar trabalhos que sao demasiado sérios e
gue a Escola pagava muito bem pagos. Eu nunca la fui por causa disso. Portanto naturalmente
depois de contratualizar um servico externo é obrigatério que cada pessoa mostra a sua

credenciacdo para trabalhar, seja médico, seja enfermeiro, seja técnico de diagnédstico e
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terapéutica, mas mesmo assim, estamos em Portugal e ndés sabemos como é que isto
acontece se continuar a ir a este tipo de servicos externos é atendida quase de certeza por
pessoas ndo qualificadas na maior parte dos casos. Portanto, a grande vantagem dos servicos
internos no caso do IPL é porque a ESTeSL conhece o terreno as realidades, tem as pessoas
qualificadas e pode ter uma prestacdo de servico de elevada qualidade. Isto tudo resume-se na
gualidade do servico e se quiser até na relacdo preco qualidade, custo/qualidade,
custo/beneficio que é muito importante.

EDUQ?2 - Considero que é fundamental e que é bom para ESTeSL e para o instituto, € uma
ideia que surge em boa hora e que é bom ser implementada.

EDUQS3 - Ter a garantia da prestacdo de um servico de qualidade.

EDUOA4 - Considero importante.

EDUOS - Tal como ja disse ha pouco a ESTeSL tem determinada capacidade instalada tem o
know-how é uma maneira de se realizar na prestacédo de servicos a comunidade, sendo que a
comunidade é a partida a comunidade interna, € uma maneira de antes de levantar voo
digamos assim para a comunidade externa tem aqui esta comunidade interna que pode
organizar, prestar um servico, aferi-lo e até certifica-lo.

EDUOG6 - Tem todas as vantagens, até em termos financeiros em vez de se recorrer na sua
totalidade ao exterior, podem ser utilizados servicos internos.

EDUOQO7 - As vantagens, acho que vai muito ao encontro do que é a missao da Escola, que
centra trés vetores, 0 ensino a investigacao e a prestacao de servigos, partindo de uma ldgica
de que a prestacdo de servigos da Escola tem todo o interesse em desenvolver esta atividade
porque tem recursos préprios e tem meios e tem conhecimentos da lei para o efeito, tem todo o
interesse para a Escola porque pode constituir uma linha de investigacao da Escola porque
varios cursos do 1° ciclo também se dedicam a SO e podiamos encontrar fonte para linhas de
investigacdo assim como o0s mestrados dos 3 que estdo focalizados nesta linha: SHST, SD,
ISOS. Depois obviamente tudo o que advier da prestacdo de servicos a este nivel da
investigacdo que se possa desenvolver, o ensino que é o primeiro vetor sera obviamente
beneficiado.

EDUOS - Eu acho que é a confianca, é saber que estamos no N0SSo universo No NOSso meio, é
algo que ndo nos é estranho, eu gosto.

EESO1 - As vantagens para a ESTeSL neste momento e principalmente para as areas
cientificas ja referidas é desenvolver servico a comunidade, ai podera ter valéncias até
financeiras, a componente para aulas praticas, pelo facto dos alunos poderem acompanhar os
seus docentes nestas atividades.

EESO2 - Em fungédo de tudo aquilo que aqui ja referi a ESTeSL tem recursos humanos com
competéncias nessa area, sem desprestigiar as competéncias das outras UO. Aqui na ESTeSL
acho que seria uma mais-valia para desenvolver competéncias e skills e aproveita-los
eventualmente até para o ensino e eventuais mais-valias financeiras para quem esta a ser

prestado o servico.
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EESO3 - Para a ESTeSL permite a formacdo préatica dos estudantes e o0 encaixe financeiro
decorrentes dos servicos a comunidade. Para o IPL, permite que as atividades de SHST sejam
mais direcionadas, especificas e consequentemente mais eficazes.

EESO4 - Eu acho que a ESTeSL possui a capacidade e a competéncia, eu ndo digo para todas
as valéncias, mas para grande parte das valéncias de que falamos, a ESTeSL esta
vocacionada para desenvolver muitas das atividades em termos gerais e em termos de
necessidades de saude e de seguranca dos trabalhadores.

EESO5 - E tentar arranjar na apresentacdo do servico da ESTeSL fatores diferenciadores e
vantajosos que levassem o cliente a optar pelo servico da ESTeSL em detrimento de outras
empresas a quem tenham pedido orcamentos, porque também ha que ver muito bem porque
as propostas normalmente sdo feitas com um caracter muito global e ha uma coisa que falha
recorrentemente, porque a legislacéo refere que € preciso fazer a avaliagdo de risco mas sO
gue a avaliagao de riscos demora muito tempo a fazer, d4 muito trabalho e o que acontece por
vezes, depois quando é necessario dar essa resposta, eventualmente porque a ACT pede esse
relatério o que sucede é que os servicos externos fazem uma proposta para se pagar a parte
esse trabalho, portanto, de alguma maneira os cliente sdo defraudados porque estdo a comprar
um servico, pensam que esta tudo incluido e afinal ndo. Do que conheco a perspetiva dos
servicos externos tirando 2 ou 3 empresas que tém mais qualidade, as outras ficam muito a
desejar. Penso que a criar-se esse nucleo que trabalhasse internamente mas que tivesse como
perspetiva fruto do trabalho que possam desenvolver no exterior teriam que ser evidenciadas
vantagens ao cliente que quisesse optar pelo servicos da ESTeSL e uma delas é a referéncia
de que fariam o trabalho integrado de tudo e ndo apresentariam orgcamentos posteriores como
algumas fazem.

EESO6 - Por analogia a outras instituicdes que conhe¢co por exemplo a RLVT, tem uma
proposta para avancar serd a organizacdo centralizada dos servicos de SO, primeiro eu penso
gue ha uma rentabilizacdo dos proprios recursos, quer humanos quer técnicos, porque tendo
em conta que os exames tém uma periodicidade anual ou bianual, que ha possibilidade das
pessoas se terem de deslocar periodicamente, pelo que quando a proximidade € maior, penso
gue ha ganhos em termos de rentabilidade do proprio servigo. O facto de as pessoas aderirem
as visitas da SO tem de partir da importancia que é dada pelos superiores a este servico, tem
de fazer parte da estrutura e ser visto como mais um departamento, se as pessoas sentirem
que é valorizado também o valorizam. Uma das coisas que deve ser contratualizado é que o
médico de trabalho deve deslocar ao local de trabalho onde o trabalhador desenvolve o seu
trabalho.

EESO7 - Pois, estamos agarrados sempre ao mesmo problema. Se a ESTeSL criar um
gabinete autbnomo que tire partido da sua estrutura mas que seja autbnomo, que ndo seja um
gabinete dependente de docentes, enfim penso que € possivel que isso avance,
necessariamente teria de encontrar relacbes com uma empresa externa de prestacdo de

medicina do trabalho. Talvez seja possivel, mas ndo com a prata da casa. Depois tudo o que
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esta associado a investigacdo e desenvolvimento de trabalhos esta associado a docéncia e
sdo projetos e os projetos sao feitos normalmente pelos alunos, o que tém é um
acompanhamento dos professores, isso é aquilo que se faz para além do obrigatorio, para
além do que é necessario, ou seja, quando se identifica por exemplo que a temperatura das
salas de aula ndo é a adequada podemos envolver os alunos e fazer uma pesquisa mais
aprofundada sobre todo o envolvimento, sobre os equipamentos externos, sobre as condutas,
que seria dificil de fazer internamente e que com o controlo do professor pode chegar a
resultados interessantes mas é sempre no complemento e ndo ponto de partida. Ponto de
partida ndo é “vamos avaliar a qualidade do ar” e vamos p6r os alunos a avaliar a qualidade do
ar, ndo € esse o ponto de partida.

EESOS8 - O facto de ter recursos humanos especializados e recursos técnicos adequados,
garantem um servico de qualidade e promove uma politica de partilha de saberes e de controlo

de custos, permite uma maior empregabilidade e gera mais receitas.

Pergunta 11 (4.3.) Que tipo de servicos a ESTeSL po deria desenvolver na area dos

servigos de saude e na area da seguranga?

EDUOL - Os dados obtidos através desses exames podem requerer outro tipo de exames
complementares, nhomeadamente de Radiologia. Portanto, estas seriam as quatro vertentes,
exames de natureza laboratorial, oftalmologica, audiolégica e cardiolégica, estes sao os
exames que devem estar integrados neste pacote, digamos assim, de observacdes e que se
devem fazer em relacdo as pessoas. Agora ha outro servico que deve ser prestado
continuamente para situacdes em que as pessoas tendo necessidade de recorrer a esses
servicos ndo precisam de se deslocar a instituicdes externas e aqui poderiam ser coisas ja
desenvolvidas, embora de rotina, mas por exemplo a ESTeSL tem uma vocacao especifica
para isto porque ndo se trata de uma instituigdo como o ISCAL ou como a ESD, falando destas
UO em que ndo é essa a sua missao, nao tém meios para isso, mas falando da ESTeSL ela
pode prestar esse servigo nao soO para a propria instituicdo como também para todas as UO do
IPL, podendo prestar servicos um pouco mais além se for necessario do que estar rotinas que
séo basicas para qualquer trabalhador.

Cada UO por cada 50 trabalhadores tem que ter um técnico habilitado na area da higiene,
seguranca e saude no trabalho e tem que ter 2 técnicos a partir de 3.000 trabalhadores ou por
fracdo portanto como estava a falar em nimero e o ISEL esta de forma, nado fago ideia, mas
devemos estar com 2.000 trabalhadores mesmo com o ISEL e os SAS, a volta disso, portanto
ainda continuariamos com um técnico. Mas atendendo a dispersao geografica por uma questao
logistica ndo estamos todos no mesmo espaco, 0 que se calhar aqui torna 1 técnico

insuficiente porque se tem de deslocacéo aos diversos locais.
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EDUQO?2 - Penso que a ideia sera ter postos de atendimento e depois prestar servicos. Em
termos de seguranca penso que o estudo e levantamento que a ESTeSL vai promover como
unidade designada pelo IPL.

EDUO3 - A ESTeSL sabe como solucionar, pode verificar quais sdo as falhas que podem ser
detetadas, portanto, podem salvaguardar, podem atuar antes de acontecer, parece-me
importante tal como a area de ergonomia ja referida anteriormente. Na Escola devido a
atividade desenvolvida nos seus cursos tem necessidade de ter a tempo inteiro um servico de
massoterapia e massagista, sdo dois técnicos a tempo inteiro da Escola. E claro que devido as
especificidades dos cursos tende a haver uma preocupa¢do com o corpo.

EDUOA4 - No que refere a area da seguranca a avaliacao dos riscos é fundamental e havendo a
possibilidade de pessoas da ESTeSL poderem desenvolver esse estudo seria muito
importante. Com avaliacdo da postura dos trabalhadores no local de trabalho, acbes de
divulgacédo e formacgéo acerca de boas praticas no trabalho.

EDUOS - Tal como referi anteriormente, informagdo/formacéo e diagndstico/rastreio os casos
vao surgir e depois tém de ser encaminhados para especialistas de determinadas areas, mas
até essa parte ha um trabalho a fazer. Relativamente as areas por exemplo de psicologia do
trabalho, na Escola ndo considero premente por que ndo existe aquele tipo de ambiente de
conflito ou stress tipico que costuma motivar essa necessidade.

EDUOSG6 - Na parte de servicos de saude poderia desenvolver servicos de ACSP e na area da
seguranca recorrer aos servicos de SA.

EDUQ?7 - De salide as ACSP, CPL, RD, ORT, SA. No ambito da seguranca penso que a Salde
Pdblica, a Ergonomia, a SA por ser a que tem as melhores valéncias para desenvolver o
estudo da seguranca no ambito da SO, provavelmente no Mestrado de SHST podera aplicar-se
modelos aplicados a seguranca dos trabalhadores.

EDUOS8 - Eu gostaria que a ESTeSL pudesse avaliar o sistema de incéndio, o plano de
emergéncia, seguranc¢a para intruséo do edificio, tudo coisas que ndo existem e que acho que
seria muito importante ter, até temos detetores de incéndio no teto, mas nunca funcionaram,
gastou-se o dinheiro. Eu acho fundamental, mas isto acarreta um esfor¢o financeiro grande que
ndo tem sido possivel comportar.

EESO1 - A nivel da saude é 6bvia a componente das analises, da cardio, da ortptica, a nivel
de acdes de salde no caso de promocdo de saude, FT porque o IPL tem uma grande
componente de trabalho administrativo e SA na parte mais de organizacao.

EESO?2 - A questdo das auditorias, das inspec¢@es, das avaliagdes de risco ou processamento
laboratorial associado a alguns produtos quimicos e biologicos e profissionais expostos a
agentes quimicos, a questdo da medicina do trabalho um bocadinho a margem da seguranga
porque uma ndo se faz sem a outra e voltamos ao mesmo, é a questao dos recursos e da sua

disponibilidade efetiva para desenvolver este trabalho.
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EESO3 - Os ja referidos anteriormente: SHT, Ergonomia, Toxicologia ocupacional, Higiene
Industrial, psicologia, exames complementares de diagnostico e reabilitagdo afetos a medicina
do trabalho, entre outros.

EESO4 - Area da seguranca os TSA estdo habilitados para um conjunto de situacdo, para
identificar avaliar monitorizar os fatores de risco profissionais e fazer recomendacdes a
administracdo no sentido de melhorar esses fatores de risco. Por outro lado existem servigos
que estao vocacionados para a prevencdo de acidentes de trabalho e doencas profissionais, os
critérios para ser considerado doenca profissional é existir um nexo de causalidade entre a
profissdo e a doenca e por outro lado que a doenga tenha uma incidéncia muito maior numa
determinada classe profissional, 0 que no IPL ndo sera muito frequente, agora acidentes de
trabalho isso existem.

Por outro lado, em termos de exames de diagnostico e consultas mais especializadas de
psicologia, RD, CPL, espirometria e de ACSP a ESTeSL tera todas as capacidades instaladas
para desenvolver essa area. Médicos de trabalho a ESTeSL tem pouco e enfermeiros ndo tem,
em relacdo a ergonomia os alunos poderiam desenvolver algumas atividades devidamente
monitorizadas por um professor.

EESOS5 - Na saude eu vejo mais complicado porque teriam de ter alguns médicos que fizessem
esse trabalho. Na seguranca e vigilancia da salde dos trabalhadores externamente face ao
mercado, ndo vejo grande pertinéncia de investir nisso, agora isso € uma desvantagem porque
as empresas quando querem comprar 0 servi¢o, para dar resposta a imposicao legal com que
se deparam, ndo tém vantagem em comprar sé a area de higiene ou sO a area de saude,
porque teriam de lidar com duas empresas diferentes e dai ser normalmente um servigco
integrado. Portanto, a ESTeSL teria que, independentemente da parte médica ndo ser tdo
interessante anexa-la a parte da higiene e seguranca para vender o produto. Dos cursos que a
ESTeSL dispde seria possivel para avaliagdes pontuais da qualidade do ar, de contaminacdo
bacterioldgica recorrer a por exemplo SA, que saem habilitados como TSSHST.

Em resposta as areas de atuagdo da ESTeSL: Normalmente corre-se o pessoal a “chapa 3”
idéntica para todo o pessoal, mas atendendo a que a ESTeSL dispde de conhecimentos nesta
area, tirando o pessoal afeto aos laboratérios ou exposto a riscos de contaminagdo, nao
haveria necessidade fazer uma bateria de exames e claro que seria vantajoso poderem fazer
as analises internamente sem terem que recorrer a entidades externas para as pagar.

EESO6 - Na salde tem de se assegurar os exames de admisséo, vigilancia e operacionais
conforme legalmente exigido, para além disso se houver a necessidade de exames de
diagnéstico e terapéutica a ESTeSL também assegurar esses exames de diagnostico. Em
relagdo a seguranca, fazer a avaliacdo dos riscos e depois 0 acompanhamento das medidas
corretivas e também alguns trabalhos de investigacdo entre a avaliagdo e interligagdo na
andlise dos acidentes e de doencas profissionais ou dos efeitos para a salide de alguns riscos
que tenham sido identificados e tentar ver se ha efeitos ou ndo poderia ser uma possibilidade,

até mesmo pelos mestrados.
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EESO7 - A ESTeSL tem alguns dos seus laboratérios prontos a utilizar e utilizaveis neste
contexto, outros necessitariam de licenciamento como se sabe, alguns deles ja& ha muitos anos
que se vem falando desse assunto. Do ponto de vista da avaliacdo da higiene e seguranca,
penso que ha muita capacidade instalada, nas outras especialidades teria de ser analisado
caso a caso, porque ha uma questédo que é fundamental que as pessoas percebam a SO néo &
fazer check-ups sem qualquer tipo de direcionamento. SO é fazer exames de vigilancia da
saude orientados para determinados grupos profissionais de acordo com aquilo que é a sua
atividade, aquilo que fazem, os elementos a que estdo expostos, necessariamente integrado
com todas as avaliagbes que advém da higiene e seguranca nesse contexto, um trabalho
partilhado no sentido da prevencdo como é evidente e eventualmente numa perspetiva mais
futura da promocédo da salde, se bem que a promogéao esteja no fim da linha quase. Portanto,
ainda falta muito até a ESTeSL chegar a promog¢é&o. Primeiro ha que iniciar a prevencgao, tentar
falar da promocgédo nesta fase € um pouco excessivo acima das nossas capacidades ou pelo
menos ndo querer acreditar nas coisas como elas sdo e como se tém que fazer. Portanto, a
utilizacdo de algumas areas cientificas seria uma possibilidade, mas eu volto novamente a
colocar a tonica, a utilizacao dessas areas cientificas, por exemplo no caso de ser necessaria
uma radiografia a mesma néo pode ser feita pelo aluno, em hospital em ambiente controlado
em prética clinica ainda é possivel que os alunos facam algumas coisas, num contexto deste
género seria desadequado. Portanto, seria necessario ter pessoas contratadas para realizar
esses exames teria de ser equacionada toda essa estrutura do ponto de vista de recursos
humanos no sentido de garantir melhor pratica, melhor prestacao de servico, etc.

EESO8 - Na area da salde, a realizacdo de inumeros exames médicos de diagnostico e no
campo da formacdo e educacdo para a saude. Na area da higiene e seguranca, a detecao,
medicdo, avaliacdo e controlo dos fatores de risco profissionais suscetiveis de provocar
acidentes de trabalho e doencas profissionais (ex. avaliacdo da exposicédo a agentes fisicos -
ruido, vibrag@es, iluminagdo; a agentes quimicos, a agentes biologicos); adequacgéo dos postos
de trabalho; formacéo; elaboracéo e implementacéo de planos de emergéncia; adequacéo das
instalacbes no combate a incéndios, sinalizacdo e iluminacdo de emergéncia; selecdo de

equipamentos de protecéo coletiva e individual, etc.
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Apéndice IV — Proposta de Intervencdo Sécio-Organiz  acional para o IPL -

Modelo de Servicos de Saude Ocupacional

O SSO devera disponibilizar um conjunto de medidas visando minimizar os acidentes de
trabalho, doencas profissionais, bem como proteger a integridade e a capacidade de trabalho
do colaborador.

Importa referir que a analise econémico-financeira apresentada teve como base os seguintes

pressupostos:

= A andlise reporta-se ao periodo de 2 anos econémicos;

= O SSO aimplementar com financiamento a 100% pelo IPL;

= Previséo de dotacdo orcamental inicial, da receita e da despesa, no montante de 120.000€
para gestdo deste SSO;

= A populagdo a ser servida no primeiro ano correspondera a 600 colaboradores e no
segundo ano a 500 colaboradores, no total de 1100 colaboradores identificados no IPL;

»= O projeto beneficiara do apoio dos colaboradores das areas cientificas da ESTeSL;

* Recurso a contratagdo dos recursos humanos necessarios para o desenvolvimento das
atividades do SSO;

= Recurso a contratacdo de empresa em sistema de outsourcing para execucdo de exames
que requerem certificacdo propria;

= As taxas contributivas referentes a encargos suportados pela entidade patronal a
considerar correspondem as taxas para trabalhadores em geral;

= Foram considerados os valores em vigor na Administracdo Publica, para o célculo dos

montantes a pagar aos recursos humanos.

A presente analise econémico-financeira teve como base a previsdo de despesas decorrentes
da implementacdo do SSO do IPL e consequente evolucdo no segundo ano de atividade.
Pressupbs-se que, apds implementado, o servico mantenha os mesmos valores de despesa
durante os trés anos seguintes.

No quadro 1 encontra-se o total das despesas previstas para a implementacdo de um SSO

com as caracteristicas do servigo necessario para o IPL.
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Quadro 1 — Total do orgamento de despesas

unidade: euro

Poce

Equipamentos (@ 18.000 4.000
4230000 Equipamento Basico 16.500 4.000
4260000 Equipamento Administrativo (b) 1.500 0
6210000 Subcontratos (© 32.075 26.729
6221700 Material de Escritério 144 100
6223200 Conservagéo e Reparacao (d) 15.000 15.000
6229800 Outros Fornecimentos e Servigos (€) 2.050 1.800
6229800 Outros Fornecimentos e Servigos (f) 3.100 2.740

Recursos Humanos 49.281 49.281
6421001 Remuneragdes base do pessoal 37.128 37.128
6422001 Subsidio de alimentagdo 8.818 8.818
6453000 Encargo Entidade Patronal Seg. Social 3.335 3.335
6460000 Seguro Acidentes Trabalho 350 350

120000 ll 100000

Obs.:

(a) Foi contemplada a necessidade de investimento inicial com a aquisicdo de equipamentos especificos.
Atendendo as condicionantes financeiras optou-se por repartir estas aquisicdes por mais de um ano
econdémico.

(b) Inclui o equipamento Informético.

(c) Corresponde aos servigos de Outsourcing que ndo séo assegurados pela ESTeSL.
(d) Inclui manutencéo e calibragéo dos equipamentos.

(e) Inclui os consumiveis de laboratério.

(f) Inclui os reagentes.

Para uma melhor analise dos dados constantes do modelo apresenta-se no quadro 2 a
Demonstracdo de Resultados obtida de acordo com 0s montantes previstos para a

implementacdo do SSO em estudo.
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Quadro 2 - Demonstragéo dos Resultados por Natureza

unidade: euro

62 Fornecimentos e senigos externos 46.369 52.369
Custos com o pessoal:
641+642 Remuneracdes 40.463 40.463
643 a 648 Encargos sociais 9.168 96.000 9.168 102.000
66 Amortizacdes do exercicio 705 705 665 665
A) 96.705 102.665
88 Resultado liquido do exercicio 3.295 100.000 17.335 120.000
100.000 120.000
Proveitos e ganhos
74 Transferéncias e subsidios correntes obtidos:
742 a 743 Outras 100.000 120.000
100.000 120.000
(B) 100.000 120.000
Resultados:
Resultados operacionais: 3.295 17.335
Resultados financeiros: 3.295 17.335
Resultado liquido do exercicio: 3.295 17.335

No que concerne aos proveitos totais, prevé-se que ocorra uma diminuicdo no ano 2,
atendendo a que o primeiro ano acarreta um esfor¢o de investimento inicial superior.

E de salientar a relevancia nos Proveitos Operacionais da rubrica de Transferéncias e
Subsidios Correntes Obtidos onde se encontra registado o valor do financiamento suportado
pelo IPL.

No que respeita aos Custos cujo valor total previsto é de 96.705 € no ano 2, apresentam um
decréscimo de 5.960 €, correspondente a 5,8 %, devido a previsdo de reducdo,
fundamentalmente, dos fornecimentos e servigos externos.

Da decomposicdo dos Custos Operacionais pode constatar-se que os Custos com o Pessoal
representam 49,8 % do seu total.

Apresenta-se no grafico 1 a estrutura dos Resultados Operacionais obtidos de acordo com a

decomposicdo dos proveitos e custos operacionais expostos.
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Grafico 1 — Estrutura dos Resultados Operacionais
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Nos Fornecimentos e Servigos Externos, ndo foram contemplados os custos de funcionamento
com os encargos com das instalacdes da ESTeSL, tais como: custos com agua, eletricidade,
comunicacdes, servicos de limpeza, de seguranca, etc.

Por norma a ESTeSL utiliza para os projetos uma regra que se traduz na aplicacdo de uma
taxa de overheads, correspondente a 25% do valor da receita, para fazer face a este tipo de
despesas, que podera ser utilizada no ambito da prestacdo de SSO ao IPL.

As Amortizacdes, que foram calculadas as taxas em vigor, totalizaram 1.370 €, ou seja, 0,7%

dos Custos Operacionais.

APRECIACAO GLOBAL

Como em termos futuros, ndo é expectante que a tutela venha a retribuir a devida
compensacédo, é fundamental que o IPL garanta a sustentabilidade econdmica das medidas
internas de atuacdo que permitam um controlo continuado e efetivo dos custos nas diferentes

rubricas do SSO.

Da analise da previsdo da evolucédo da Despesa paga apresentado no quadro 3, verifica-se que

no ano 2 ascendera a 87.921 € nao se apurando aumento relativamente ao ano anterior.
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Quadro 3 — Analise da evolucéo da despesa

unidade: euro

Peso
0,

POCE Designacéo

42 Imobilizacdes 18.000 17,5 4.000 45 -77,8

621  Subcontratos 15.000 14,6 15.000 17,1 0,0
Fornecimentos e

622  Servicos 20.294 19,8 19.640 22,3 -3,2

64  Custos com pessoal 49.281 48,0 56,1 0,0
Total da Despesa 102.575 100,00 87.921 100,00 -14,29

A estrutura da Despesa paga é a que se apresenta seguidamente no grafico 2, onde se

destaca o peso de 51,7% de Custos com pessoal e os 21,0 % dos Fornecimentos e Servi¢os.

Grafico 2 — Estrutura da Despesa paga

Ano 1
Ano 2 Ano 2

HAno1l

No que se refere as variacbes, no periodo em andlise, apenas se prevé nas rubricas de
imobilizacbes e fornecimento e servigos. Partiu-se do pressuposto que ndo ocorreriam

aumentos nos subcontratos a efetuar, nem variagdes nas remuneracdes de pessoal.

Ainda no ambito da Proposta de Intervengdo Soécio-Organizacional para o IPL e como
complemento apresenta-se uma proposta de modelo Caderno de Encargos para aquisicdo de
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Material de Consumo Clinico para o SSO do IPL, de acordo com 0s seguintes termos e
condicoes:

Tipo de procedimento: Ajuste Direto do regime geral

Entidade adjudicante: Instituto Politécnico de Lisboa

1. O presente procedimento tem por objeto o fornecimento de Material de Consumo Clinico,

com as seguintes especificagcfes:

Descricéo Quantidade Unidade
Alcool (96%) 5 frasco de 5 litros
Algodao 10 embalagem
Agulhas 21G 10 embalagem de 100
Gaze esterilizada 20 embalagem de 100
Gel para ecografo 10 frasco de 5 litros
Papel de marquesa 20 rolo
Papel zig zag 20 caixa com 20 macos
Seringa 10 embalagem de 100
Soro fisiolégico 100ml 20 embalagem de 100

2. A proposta a apresentar devera ser constituida pelos seguintes documentos:

3. Declaracdo do concorrente de aceitagcdo do contetdo do caderno de encargos, em
conformidade com o modelo Anexo Il do convite [cfr. Anexo | do CCP — “Declaracéo” [a que se
refere a alinea a) do n.° 1 do art.° 57.° do Cédigo dos Contratos Publicos (CCP)]], a qual deve
ser assinada pelo concorrente ou por representante que tenha poderes para o obrigar;

4. Tratando-se de uma proposta com preco anormalmente baixo, como tal definida no art.° 71.°
do CCP, o concorrente tera que apresentar documentagdo que contenha os esclarecimentos
justificativos, quando esse preco resulte, direta ou indiretamente, das peg¢as do procedimento.
5. Os documentos que constituem a proposta devem ser redigidos em lingua portuguesa;

5.1. Outros documentos que os concorrentes, nos termos do n.° 3 do art.° 57.° do CCP,
considerem indispensaveis apresentar, nomeadamente catalogos e especificacfes técnicas,
poderdo ser redigidos em lingua inglesa.

6. Ndo é admitida a apresentacéo de propostas variantes.

7. O prazo da obrigagdo de manutencao das propostas é de 66 dias a contar da data do termo
do prazo fixado para apresentacdo das mesmas.

8. O prazo para apresentacao das propostas terminaas _h dodia _de __ de 2012.
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9. A proposta sera apresentada diretamente ao IPL em invélucro encerrado opaco e fechado,
no rosto do qual se deve indicar a designacdo do procedimento e da entidade adjudicante,
dentro do prazo fixado no ponto anterior.

10. As propostas apresentadas ndo seréo objeto de negociagao.

11. Critério de adjudicacao a adotar:

11.1. Critério do mais baixo preco.

12. Os pedidos de esclarecimentos necessarios a boa compreenséo e interpretacdo das pecas
do procedimento devem ser redigidos, por escrito, a entidade no prazo de 10 dias;

12.1. Os esclarecimentos a que se refere o niUmero anterior sdo prestados, por escrito, pelo
Jari, bem como eventuais retificagdes.

13. Os documentos de habilitagdo exigiveis ao adjudicatario nos termos do n.° 1 do art.® 126.°,
do CCP, deverao ser apresentados no prazo de 5 dias Uteis, a contar da data da notificacdo da
decisdo de adjudicacao. Verificando-se irregularidades nos documentos apresentados, sera
concedido um prazo de 5 dias Uteis para a respetiva supressao.

14. O presente Caderno de Encargos faz parte integrante do convite.

Apresentam-se também as especificacdes do modelo de Convite para aquisicdo de Material de

Consumo Clinico para o SSO do IPL.

Tipo de procedimento: Ajuste Direto do regime geral

Objeto: fornecimento de Material de Consumo Clinico

1. Os concorrentes podem apresentar proposta para um, para varios, ou para totalidade dos
itens que constam do Caderno de Encargos.

2. A adjudicacdo sera efetuada por item, ou seja, sera adjudicada a proposta mais baixa para
cada item a que o0 concorrente concorra.

3. Se, no decorrer do ano, o IPL sentir necessidade de adquirir quantidades extra, além
daquelas que estdo definidas, estas serdo adjudicadas diretamente ao adjudicatario do
presente procedimento, no que diz respeito ao item a ele adjudicado, pelo pre¢o unitario
constante da sua proposta, bastando para tal a encomenda através de fax ou email.

4. A entrega do material sera efetuada nas instalacdes da Escola Superior das Tecnologias da
Saude de Lisboa.

5. A fatura relativa a todas as encomendas devera ser remetida ao Instituto Politécnico de
Lisboa.

6. O preco base para o presente procedimento é de € 2.050,00 (dois mil cinquenta euros).
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Anexo | — Autorizagdo do Senhor Presidente do IPL p  ara desenvolvimento

do trabalho de pesquisa

Presidente do IPL
ST e L ST
De: Sonia Fonseca [soniadalila@hotmail.com]
Enviado: sabado, 12 de Fevereiro de 2011 1:26
Para: presidente@sc.ipl.pt
Assunto: Pedido de autorizagéo para desenvolvimento do trabalho de pesquisa no &mbito de Tese
de Mestrado / / (J % /4
Importancia: Alta ﬂ“/m - df 7 '”Jd v
el é %a% Ow uﬂ/m/z

w
Ex.mo Senhor f

Prof. Doutor Luis Manuel Vicente Ferreira
Presidente do Instituto Politécnico de Lisboa

Eu, Sonia Dalila Milho da Fonseca Ramos, mestra . 0 VIl Curso de Mestrado em
Intervengdo Sdcio-Organizacional na Saude a Universidade de Evora em
associagdo com a Escola Superior de Tecnologia d4 Salide de Lisboa, a desenvolver a tese de
projecto de trabalho com o tema ‘A importancia da Salde Ocupacional numa instituigao do
ensino superior publico: Proposta de modelo para o Instituto Politécnico de Lisboa’, venho por
este meio solicitar a V. Ex.? autorizagéo para desenvolvimento do trabalho de pesquisa no dmbito
do IPL, bem como aplicagdo de entrevista aos responsaveis designados para a Salde
Ocupacional para os trabalhadores do IPL.

Pede deferimento,

Sonia Fonseca Ramos
Mestranda N.°6449
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