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Preféacio

Esta Norma da Série de Avaliacdo da Seguranca e Saude no Trabalho, Occupational
Health and Safety Assessment Series (OHSAS) e o documento que a acompanha
OHSAS 18002, Diretrizes para a implementacdo da OHSAS 18001, foram
desenvolvidos em resposta a demanda de clientes por uma norma reconhecida para
Sistemas de Gestdo da Seguranca e Saude no Trabalho, com base na qual seus
sistemas de gestdo possam ser avaliados e certificados.

A OHSAS 18001 foi desenvolvida de forma a ser compativel com as normas para
sistemas de gestédo 1SO 9001:2000 (Qualidade) e ISO 14001:2004 (Ambiental), a fim
de facilitar a integracdo dos sistemas de gestdo da Qualidade, Ambiental e da
Seguranca e Saude no Trabalho, se assim as organiza¢des o desejarem.

Esta Norma OHSAS sera revisada ou alterada quando for considerado apropriado. As
revisbes serdo realizadas quando forem publicadas novas edi¢cdes da 1SO 9001 ou da
ISO 14001 para assegurar a continuidade da compatibilidade.

Esta Norma OHSAS sera retirada de circulacdo quando da publicacdo de seu contetudo
como Norma Internacional.

Esta Norma OHSAS foi elaborada de acordo com as regras estabelecidas nas Diretrizes
ISO/IEC, Parte 2.

Esta segunda edicao cancela e substitui a primeira edicdo (OHSAS 18001:1999), que
foi revisada tecnicamente.

As principais mudancas em relagdo a edicao anterior sdo as seguintes:

¢ Foi dada maior énfase a importancia da "Saude".

¢ A OHSAS 18001 agora se autodenomina uma norma, e nao uma especificacao
ou documento como na edicdo anterior. Isso reflete o aumento da adoc¢éao da
OHSAS 18.001 como base de normas nacionais para sistemas de gestdo da
seguranca e saude no trabalho.

e O diagrama do modelo PDCA ( Plan — Do - Check — Act = Planejar — Fazer —
Verificar - Agir) somente é apresentado na Introdugcdo em sua integra, e nao
em partes segmentadas, no inicio de cada secédo principal.

e As publicacdes de referéncia da secdo 2 foram limitadas somente a
documentos internacionais.

e Foram adicionadas definicbes novas e as definicdbes existentes foram
revisadas.

¢ Houve em toda a norma melhoria significativa no alinhamento com a ISO
14001:2004 e aumento da compatibilidade com a 1SO 9001 :2000.
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o termo "risco toleravel" foi substituido pelo termo "risco aceitavel” (ver
3.21).

O termo "acidente" foi incluido no termo "incidente" (ver 3.8).

A definicdo do termo "perigo"” ndo se refere mais a "dano a propriedade ou
dano ao ambiente do local de trabalho” (ver 3.16).

Considera-se agora que tal "dano" ndo estd diretamente relacionado a
gestdo de Seguranca e Saude no Trabalho, que é a finalidade desta Norma
OHSAS, mas que esté inserido no campo da gestao de ativos. Em vez disso,
convém que o risco de que tal "dano" tenha um efeito na Seguranca e
Saude no Trabalho seja identificado através do processo de avaliacdo de
riscos da organizacdo, e seja controlado através da aplicacdo de controles
de riscos apropriados.

As subsecbes 4.3.3 e 4.3.4 foram agrupadas, alinhando-se a ISO
14001:2004.

Foi introduzido um novo requisito para que seja considerada a hierarquia
dos controles como parte do planejamento da SSO (ver 4.3.1).

A gestdo de mudancas é agora tratada de maneira mais explicita (ver 4.3.1
e 4.4.6).

Foi incluida uma nova secdo sobre "Avaliacdo de Compliance
(Conformidade)”, ou seja, "Avaliacdo do atendimento a requisitos legais e
outros" (ver 4.5.2).

Foram introduzidos novos requisitos para a participacdo e consulta (ver
4.4.3.2).

Foram incluidos novos requisitos para a investigacdo de incidentes (ver
4.5.3.1).

Esta publicacdo nado pretende incluir todas as clausulas necessarias de um contrato.
Seus usuarios sao responsaveis por sua correta aplicacao.

A conformidade com esta Norma da Série de Avaliacdo da Seguranca e Saude no
Trabalho (OHSAS) nao confere imunidade em relacdo as obrigac¢des legais.
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Introducéo

Organizacdes de todos os tipos estdo cada vez mais preocupadas em atingir e
demonstrar um bom desempenho em Segurancga e Saude no Trabalho (SSO), por meio
do, controle de seus riscos de SSO, coerente com sua politica e seus objetivos de SSO.
Agem assim dentro de um contexto de legislacdo cada vez mais exigente, do
desenvolvimento de politicas econbmicas e de outras medidas destinadas a promover
boas préaticas de SSO, e de uma crescente preocupacdo das partes interessadas com
questdes de SSO.

Muitas organizacdes tém efetuado "analises" ou "auditorias" de SSO a fim de avaliar
seu desempenho nessa area. No entanto, por sis sés, tais "analises" e "auditorias"
podem nao ser suficientes para proporcionar a uma organizacao a garantia de que seu
desempenho ndo apenas atende, mas continuara a atender, aos requisitos legais e aos
de sua propria politica. Para que sejam eficazes, € necessario que esses
procedimentos sejam realizados dentro de um sistema de gestdo estruturado que
esteja integrado na organizagéao.

As Normas OHSAS para a gestdo da SSO tém por objetivo fornecer as organizacdes
elementos de um sistema de gestdo da SSO eficaz, que possa ser integrado a outros
requisitos de gestdo, e auxilid-las a alcancar seus objetivos de SSO e econdémicos. Nao
se pretende que essas normas, bem como outras Normas Internacionais, sejam
utilizadas para criar barreiras comerciais nao-tarifarias, nem para ampliar ou alterar as
obrigacdes legais de uma organizacao.

Esta Norma OHSAS especifica requisitos para um sistema de gestdo da SSO, para
permitir a uma organizacao desenvolver e implementar uma politica e objetivos que
levem em consideracdo requisitos legais e informacfes sobre os riscos de SSO.
Pretende-se que seja aplicada a todos os tipos e portes de organizacfes e se adeqlie a
diferentes condicdes geograficas, culturais e sociais. A base dessa abordagem esta
representada na Figura 1. O sucesso do sistema depende do comprometimento de
todos os niveis e fun¢gdes e especialmente da Alta Direcdo. Um sistema desse tipo
permite a uma organizacdo desenvolver uma politica de SSO, estabelecer objetivos e
processos para atingir os comprometimentos da politica, executar a¢des conforme
necessario para melhorar seu desempenho, e demonstrar a conformidade do sistema
com o0s requisitos desta Norma OHSAS. A finalidade geral desta Norma OHSAS é
apoiar e promover boas praticas de SSO, de maneira balanceada com as necessidades
socioecondbmicas. Deve-se notar que muitos dos requisitos podem ser abordados
simultaneamente ou reapreciados a qualquer momento. A segunda edicdo desta
Norma OHSAS busca o esclarecimento da primeira edicdo, para auxiliar o seu
entendimento, e leva em consideracado as disposi¢cdes da 1SO 9001, I1SO 14001, ILO-
OSH e de outras normas e publicacdes sobre sistemas de gestdo da SSO, de maneira
a aumentar a compatibilidade entre essas normas, em beneficio da comunidade de
USuarios.
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Existe uma importante distincdo entre esta Norma OHSAS, que descreve 0s requisitos
do sistema de gestdo da SSO de uma organizacdo e pode ser utilizada para
certificacdo/registro e/ou para auto-declaracdo do sistema de gestdo da SSO de uma
organizacao, e diretrizes nao-certificaveis destinadas a fornecer orientacdo genérica a
uma organizagdo para estabelecer, implementar ou melhorar um sistema de gestao
da SSO. A gestdo da SSO abrange uma vasta gama de questfes, incluindo aquelas
com implicacdes estratégicas e competitivas. A demonstracdo de um processo bem-
sucedido de implementacdo desta Norma OHSAS pode ser utilizada por uma
organizacao para assegurar as partes interessadas que ela possui um sistema de
gestdo da SSO apropriado em funcionamento.

Organiza¢des que necessitam de mais orientacbes genéricas sobre uma gama variada
de questdes relativas a sistemas de gestdo da SSO devem busca-las na OHSAS
18002. Qualquer referéncia a outras Normas Internacionais tem carater meramente

informativo.
Politica
ambiental

Melhoria
continua

Analise critica
pela direcao

Planejameni/

Verificacao
e controle

Implementacao /
operacao

Figura 1 - Modelo de sistema de gestdo da SSO para esta Norma OHSAS
NOTA - Esta Norma OHSAS é baseada na metodologia conhecida como PDCA (PlanDo-Check-Act =
Planejar-Fazer- Verificar-Agir). O PDCA pode ser descrito resumidamente da seguinte forma:

- Planejar: estabelecer os objetivos e processos necessarios para atingir os resultados de
acordo com a politica de SSO da organizacéo ..

- Fazer: implementar os processos.

- Verificar: monitorar e medir os processos em relagdo a politica e aos objetivos de SSO,

aos requisitos legais e outros, e relatar ou resultados.

- Agir: executar agdes para melhorar continuamente o desempenho da SSO.
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Muitas organizacdes gerenciam suas operacfes através da aplicacdo de um sistema de
processos e suas interacfes, que podem ser referenciados como "abordagem de
processo”. A I1SO 900 I promove a utilizacdo da abordagem de processo. Como o PDCA
pode ser aplicado a todos os processos, as duas metodologias sdo consideradas
compativeis.

Esta Norma OHSAS contém requisitos que podem ser auditados de maneira objetiva;
entretanto, ndo estabelece requisitos absolutos para o desempenho da SSO, além dos
comprometimentos, expressos na politica de SSO, de estar em conformidade com os
requisitos legais e outros requisitos aplicaveis aos quais a organizacdo tenha subscrito,
para a prevencao de lesdes e doencas ocupacionais e para a melhoria continua. Sendo
assim, duas organizacbes que desenvolvam atividades similares, mas que tenham
niveis diferentes de desempenho da SSO, podem estar em conformidade com seus
requisitos.

Esta Norma de SSO néo inclui requisitos especificos de outros sistemas de gestdo, tais
como aqueles da qualidade, ambiental, seguranca patrimonial ou gestado financeira,
muito embora seus elementos possam ser alinhados ou integrados aos de outros
sistemas de gestdo. E possivel a uma organizacdo adaptar seu(s) sistema(s) de gestéo
existente(s) de maneira a estabelecer um sistema de gestdo da SSO que esteja em
conformidade com os requisitos desta Norma OHSAS. Deve-se notar, entretanto, que
aplicacdo de varios elementos do sistema de gestdo pode diferir, dependendo da
finalidade pretendida e das partes interessadas envolvidas.

0 nivel de detalhes e a complexidade do sistema de gestdo da SSO, a extensdao da
documentacdo e 0s recursos a ele destinados dependem de uma série de fatores, tais
como o campo de aplicacdo do sistema, 0 porte da organizacdo e a natureza de suas
atividades, produtos e servicos, e a cultura da organizacdo. Esse pode ser, em
particular, o caso das pequenas e médias empresas.

Rua Dr. Oscar F. Martins, 311 tel.: 55 11 5669-3598 7 de 24
e-mail:spiralis@spiralisconsult.com.br
www.spiralisconsult.com.br




ESTE TEXTO E UMA CORTESIA DE @ fper Ll_f

coNJSulTono
PARA USO EXCLUSIVO EM TREINAMENTO

1 Objetivo e campo de aplicacao

Esta Norma da Série de Avaliacdo da Seguranca e Saude no Trabalho (OHSAS)
especifica os requisitos para um Sistema de Gestdo da Seguranca e Saude no Trabalho
(SS0), para permitir a uma organizacao controlar os seus riscos de acidentes e doencas
ocupacionais e melhorar seu desempenho da SSO. Ela ndo estabelece critérios
especificos de desempenho da Seguranca e Saude no Trabalho, nem fornece
especificacOes detalhadas para o desenho de um sistema de gestéao.

Esta Norma OHSAS se aplica a qualquer organizacdo que deseje:

a) estabelecer um sistema de gestdo da SSO para eliminar ou minimizar riscos as
pessoas e outras partes interessadas que possam estar expostas aos perigos de SSO
associados a suas atividades;
b) implementar, manter e melhorar continuamente um sistema de gestdo da SSO;
c) assegurar-se da conformidade com sua politica de SSO definida;
d) demonstrar conformidade com esta Norma OHSAS da seguinte forma:
1. fazendo uma auto-avaliacdo e auto-declaracéo, ou
2. buscando a confirmag¢do de sua conformidade por meio de partes que tenham
interesse na organizacgao, tais como clientes, ou
3. buscando a confirmacgao de sua auto-declaracdo por meio de uma parte externa a
organizacao, ou
4. buscando a certificacdo/registro de seu sistema de gestdo da SSO por meio de
uma organizacao externa.

Todos os requisitos desta Norma OHSAS se destinam a ser incorporados em qualquer
sistema de gestdo da SSO. A extensdo da aplicacdo dependerd de fatores como a
politica de SSO da organizacdo, a natureza de suas atividades e 0s riscos e a
complexidade de suas operacdes.

Esta Norma OHSAS é direcionada a Seguranca e Saude no Trabalho, e ndo a outras
areas de seguranca e saude, tais como programas de bem-estar de funcionarios,
seguranca de produtos, danos a propriedade ou impactos ambientais.

2 Publicacdes de referéncia

Outras publicacbes que fornecem informacbes ou diretrizes estdo listadas na
Bibliografia. E aconselhavel® que sejam consultadas as ultimas edicdes de cada
publicacdo. Especificamente, convém que seja feita referéncia a:

- OHSAS 18002 Sistemas de Gestdo da Seguranca e Saude noTrabalho - Diretrizes para
a implementacdo da OHSAS 18001.
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- Organizacao Internacional do Trabalho:2001, Diretrizes para Sistemas de Gestédo da
Seguranca e Saude no Trabalho (SG-SSO).

3 Termos e definicdes

Para os efeitos desta Norma OHSAS, aplicam-se os seguintes termos e definicdes:

3.1 Acao corretiva: Acdo para eliminar a causa de uma n&o-conformidade (3.12)
identificada ou outra situacdo indesejavel.

NOTA 1 - Pode existir mais de uma causa para uma nao-conformidade.

NOTA 2 - Agédo corretiva é executada para prevenir a repeticdo, enquanto que a acdo preventiva (3.2) é executada

para prevenir a ocorréncia.
[1SO 9000:2005, 3.6.5]

3.2 Acao preventiva: Acao para eliminar a causa de uma potencial ndo-conformidade
(3.12) ou outra situacdo potencialmente indesejavel.

NOTA 1 - Pode existir mais de uma causa para uma nao-conformidade potencial.

NOTA 2 - Agdo preventiva é executada para prevenir a ocorréncia, enquanto que uma acéo corretiva (3.1) é executada

para prevenir a repeticao.
[1SO 9000:2005, 3.6.4]

3.3 Auditoria: Processo sistematico, documentado e independente, para obter
"evidéncia da auditoria" e avalia-la objetivamente para determinar a extensado na qual
os "critérios de auditoria” sdo atendidos.

[1SO 9000:2005,3.9.1]

NOTA 1 - Independente nao significa necessariamente "externa a organizacdo". Em muitos casos, particularmente
em pequenas organizagdes, a independéncia pode ser demonstrada pela liberdade oriunda da responsabilidade para

a atividade sendo auditada.
NOTA 2 - Para mais orientagfes sobre "evidéncia da auditoria” e "critérios de auditoria”, ver a 1ISO 19011.

3.4 Avaliacao de riscos: Processo de avaliacdo de risco(s) (3.20) proveniente(s) de
perigo(s), levando em consideracdo a adequacdo de qualquer controle existente, e
decidindo se o risco é ou nao aceitavel.

3.5 Desempenho da SSO: Resultados mensuraveis da gestdo de uma organizacao
(3.14) de seus risco(s) (3.20) de SSO.
NOTA 1 - Medigdo do desempenho da SSO inclui a medicdo da eficacia dos controles da organizagéo.

NOTA 2 - No contexto dos sistemas de gestdo da SSO (3.23), os resultados também podem ser medidos em relagédo
a politica de SSO (3.17), objetivos de SSO (3.13) e outros requisitos de desempenho da SSO da organizacao (3.14).

3.6 Documento: Informacdo e o meio no qual ela esta contida.

NOTA - O meio fisico pode ser papel, magnético, disco de computador de leitura 6tica ou eletrdnica, fotografia ou
amostra-padréo, ou uma combinagéo destes.
[1SO 14001:2004, 3.4]

3.7 Doenca: Condicdo fisica ou mental adversa identificavel, oriunda de (e/ou
agravada por) uma atividade laboral e/ou situacdo relacionada ao trabalho.

3.8 Incidente: Evento relacionado ao trabalho no qual uma les&o ou doenca (3.7)
(independentemente da gravidade) ou fatalidade ocorreu ou poderia ter ocorrido.
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NOTA 1 - Um acidente é um incidente que resultou em lesdo, doenca ou fatalidade.

NOTA 2 - Um incidente no qual ndo ocorre lesdo, ou fatalidade pode também ser denominado um "quase-acidente",
"guase-perda", "ocorréncia anormal” ou "ocorréncia perigosa".

NOTA 3 - Uma situacéo de emergéncia (ver 4.4.7) é um tipo particular de incidente.

3.9 ldentificagdo de perigos: Processo de reconhecimento de que um perigo (3.16)
existe e definicdo de suas caracteristicas.

3.10 Local de trabalho: Qualquer local fisico no qual atividades relacionadas ao
trabalho sdo executadas sob o controle da organizacgéao.
NOTA - Sempre que fizer consideragdes sobre o que constitui um local de trabalho, convém que a organizacao (3.14)

leve em consideragdo os efeitos da SSO sobre o pessoal que esteja, por exemplo, viajando ou em transito (p.ex.:
dirigindo, viajando de avido, 6nibus ou trem), trabalhando nas instalagdes de um cliente, ou trabalhando em casa.

3.11 Melhoria continua: Processo recorrente de se avancar com o sistema de gestéo
da SSO (3.23), com o propdsito de atingir o aprimoramento do desempenho da SSO
(3.5) geral, coerente com a politica de SSO (3.17) da organizacao (3.14).

NOTA 1- Nao é necessario que 0 processo seja aplicado simultaneamente a todas as areas de atividade.
NOTA 2 - Adaptado da ISO 14001 :2004,3.2.

3.12 Nao-conformidade: Nao atendimento a um requisito.

[ISO 9000:2005,3.6.2; 1SO 14001,3.15]

NOTA - Uma nao-conformidade pode ser qualquer desvio de:

- normas, praticas, procedimentos, requisitos legais, etc. de trabalho pertinentes.
- requisitos do sistema de gestéo da SSO (3.23)

3.13 Objetivo de SSO: Meta de SSO, em termos do desempenho da SSO (3.5), que
uma organizacao (3.14) estabelece para ela prépria atingir.

NOTA 1 - Convém que os objetivos sejam quantificados, sempre que exequivel.
NOTA 2 - A secgdo 4.3.3 requer que os objetivos de SSO sejam coerentes com a politica de SSO (3.17).

3.14 Organizacao: Empresa, corporacao, firma, empreendimento, autoridade ou
instituicdo, ou parte ou uma combinacéo desses, incorpora ou nao, publica ou privada,
que tenha funcdes e administracdo proéprias.

NOTA - Para organizacdes que tenham mais de uma unidade operacional, uma Unica unidade operacional pode ser

definida como uma organizagao.
[1S9 14001:2004,3.16]

3.15 Parte interessada: Individuo ou grupo, interno ou externo ao local de trabalho
(3.10), interessado ou afetado pelo desempenho da SSO (3.5) de uma organizacao
(3.14).

3.16 Perigo: Fonte, situacdo ou ato com potencial para provocar danos humanos em
termos de lesdo ou doenca (3.7), ou uma combinacdo destas.

3.17 Politica de SSO: Intenc¢des e principios gerais de uma organizacao (3.14) em
relacdo ao seu desempenho da SSO (3.5), conforme formalmente expresso pela Alta
Direcao.

NOTA 1 - A politica de SSO fornece um arcabouco para a acao e para o estabelecimento dos objetivos de SSO (3.13).
NOTA 2 - Adaptado da I1SO 14001:2004,3.11.

Rua Dr. Oscar F. Martins, 311 tel.: 55 11 5669-3598 10 de 24
e-mail:spiralis@spiralisconsult.com.br
www.spiralisconsult.com.br




ESTE TEXTO E UMA CORTESIA DE éi-';\—, prrQ Llf
\JIE/ ©oNsulrora

PARA USO EXCLUSIVO EM TREINAMENTO

3.18 Procedimento: Forma especificada de executar uma atividade ou um
processo.

NOTA - Procedimentos podem ser documentados ou ndo. [ISO 9000:2005, 3.4.5]

3.19 Registro: Documento (3.6) que apresenta resultados obtidos ou fornece
evidéncias de atividades realizadas.

[1SO 14001:2004,-3.20]

3.20 Risco: Combinacédo da probabilidade de ocorréncia de um evento perigoso ou
exposicao(des) com a gravidade da lesdao ou doenga (3.7) que pode ser causada
pelo evento ou exposicado(fes ).

3.21 Risco aceitavel: Risco que foi reduzido a um nivel que pode ser tolerado pela
organizacdo (3.14), levando em consideracao suas obrigacfes legais e sua propria
politica de SSO (3.17).

3.22 Segurancga e Saude no Trabalho (SSO): Condicdes e fatores que afetam, ou
poderiam afetar, a seguranca e a saude de funcionarios ou de outros trabalhadores
(incluindo trabalhadores temporarios e pessoal terceirizado), visitantes ou qualquer
outra pessoa no local de trabalho (3.10).

NOTA- Organizagfes podem estar sujeitas a requisitos legais para a seguranga e saude das pessoas fora de seu local de
trabalho (3.10), ou que estejam expostas as atividades do local de trabalho (3.10).

3.23 Sistema de gestédo da SSO: Parte do sistema de gestdo de uma organizacéo
(3.14) utilizada para desenvolver e implementar sua politica de SSO (3.17) e para
gerenciar seus riscos (3.20) de SSO.

NOTA 1 - Um sistema de gestdo € um conjunto de elementos inter-relacionados utilizados para estabelecer a politica e
0s objetivos e para atingir tais objetivos.

NOTA 2 - Um sistema de gestéo inclui a estrutura organizacional, atividades de planejamento (incluindo, por exemplo,
a avaliacao de riscos e o estabelecimento de objetivos), responsabilidades, praticas, procedimentos (3.18), processos e
recursos.

NOTA 3 -Adaptado da ISO 14001:2004,3.8.
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4. Requisitos do sistema de gestdo da SSO
4.1 Requisitos gerais
A organizagdo deve estabelecer, documentar, implementar, manter e melhorar
continuamente um sistema de gestdo da Seguranca e Saude no Trabalho (SSO), em
conformidade com os requisitos desta Norma OHSAS, e determinar como ela ir4 atender
a esses requisitos.

A organizacao deve definir e documentar o escopo de seu sistema de gestdo da SSO.

4.2 Politica de SSO

A Alta Direcdo deve definir e autorizar a politica de SSO da organizacdo e assegurar
que, dentro do escopo definido de seus sistema de gestdao da SSO, a politica:

a) seja apropriada a natureza e escala dos riscos de SSO da organizacao;

b) inclua um comprometimento com a prevencdo de lesdes e doencas e com a
melhoria continua da gestdo da SSO e do desempenho da SSO;

¢) inclua um comprometimento em atender, pelo menos, aos requisitos legais
aplicaveis e a outros requisitos subscritos pela organizacdo que se relacionem a seus
perigos de SSO;

d) forneca o arcabouco para o estabelecimento e analise critica dos objetivos de SSO;
e) seja documentada, implementada e mantida;

f) seja comunicada a todas as pessoas que trabalhem sob o controle da organizacéo,
com o intuito de que elas tenham ciéncia de suas obrigacfes individuais em relacdo a
SSO;

g) esteja disponivel as partes interessadas; e

h) seja analisada criticamente de forma periédica para assegurar que permanece
pertinente e apropriada a organizacao.

4.3 Planejamento

4.3.1 Ildentificacdo de perigos, avaliacdo de riscos e determinacao de
controles

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para a
identificacdo continua de perigos, a avaliacdo de riscos e a determina¢do dos controles
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necessarios.

O(s) procedimento(s) para a identificacdo de perigos e para a avaliacdo de riscos
deve(m) levar em consideracgao:

a) atividades rotineiras e ndo-rotineiras;

b) atividades de todas as pessoas gque tenham acesso ao local de trabalho (incluindo
terceirizados e visitantes);

c) comportamento humano, capacidades e outros fatores humanos;

d) perigos identificados de origem externa ao local de trabalho, capazes de afetar
adversamente a seguranca € a saude das pessoas sob o controle da organizacdo no
local de trabalho;

e) perigos criados na vizinhanca do local de trabalho por atividades relacionadas ao

trabalho sob o controle da organizacéo;
NOTA 1- Pode ser mais apropriado que tais perigos sejam avaliados como aspectos ambientais.

f) infra-estrutura, equipamentos e materiais no local de trabalho, sejam eles
fornecidos pela organizacdo ou por outros;

g) mudancgas ou propostas de mudangca na organizacdo, em suas atividades ou
materiais;

h) modificacdes no sistema de gestdo da SSO, incluindo mudancas temporarias, bem
como seus impactos nas operacdes, processos e atividades;

i) qualquer obrigacdo legal aplicavel relacionada a avaliacdo de riscos e a
implementacao dos controles necesséarios (ver também NOTA na secédo 3.12);

j) o desenho das &reas de trabalho, processos, instalagbes, maquinas, equipamentos,
procedimentos operacionais e organizacdo do trabalho, incluindo sua adaptacdo as

capacidades humanas.

A metodologia da organizagdo para a identificacdo de perigos e para a avaliacdo de
riscos deve:

a) ser definida em relacdo ao seu escopo, natureza e momento oportuno para agir,
para assegurar que ela seja pro-ativa em vez de reativa;

b) fornecer subsidios para a identificacdo, priorizacdo e documentacdo dos riscos,
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bem como para a aplicacdo dos controles, conforme apropriado.

Para a gestdo de mudancas, a organizacdo deve identificar os perigos de SSO e os
riscos de SSO associados as mudancas na organizacdo, no sistema de gestdo da SSO,
ou em suas atividades, antes da introducéo de tais mudancas.

A organizacdo deve assegurar que os resultados dessas avaliagbes sejam levados em
consideracdo quando da determinacdo dos controles.

Ao determinar os controles ou considerar as mudancgas nos controles existentes, deve-
se considerar a reducao dos riscos de acordo com a seguinte hierarquia:

a) eliminacao

b) substituicao

c) controles de engenharia

d) sinalizacdo/alertas e/ou controles administrativos
e) equipamentos de protecao individual (EPISs).

A organizagdo deve documentar e manter atualizados os resultados da identificagdo
de perigos, da avaliacao de riscos e dos controles determinados.

A organizagdo deve assegurar que o0s riscos de SSO e os controles determinados
sejam levados em consideracdo no estabelecimento, implementacdo e manutencao

de seu sistema de gestédo da SSO.

NOTA 2 - Para mais orientagdes sobre identificacdo de perigos, avaliacdo de riscos e determinacdo de controles, ver a
OHSAS 18002.

4.3.2 Requisitos legais e outros

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para
identificar e ter acesso a legislagdo e a outros requisitos de SSO que Ihe s&o aplicaveis.

A organizacdo deve assegurar que tais requisitos legais aplicaveis e outros requisitos
subscritos por ela sejam levados em consideracdo no estabelecimento,
implementacdo e manutencdo de seu sistema de gestéo da SSO.

A organizacao deve manter essa informacao atualizada.

A organizacdo deve comunicar as informac¢des pertinentes sobre requisitos legais e
outros requisitos as pessoas que trabalham sob seu controle e as outras partes
interessadas pertinentes.

4.3.3 Objetivos e programad(s)

A organizagdo deve estabelecer, implementar e manter objetivos de SSO
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documentados, nas func¢des e niveis pertinentes da organizagéao.

Os objetivos devem ser mensuraveis, quando exequivel, e coerentes com a politica de
SSO, incluindo-se os comprometimentos com a prevencdo de lesdes e doengas, com 0
atendimento a requisitos legais aplicAveis e outros requisitos subscritos pela
organizacdo, e com a melhoria continua.

Ao estabelecer, e analisar criticamente seus objetivos, a organizacdo deve considerar os
requisitos legais e outros requisitos por ela subscritos e seus riscos de SSO. Deve
também considerar suas opcdes tecnoldgicas, seus requisitos financeiros, operacionais e
comerciais, bem como a visdo das partes interessadas pertinentes.

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter programa(s) para atingir seus
objetivos. O(s) programa(s) deve(m) incluir pelo menos:

a) atribuicdo de responsabilidade e autoridade para atingir os objetivos nas funcbes e
niveis pertinentes da organizacéao, e

b) os meios e o0 prazo no qual os objetivos devem ser atingidos.

O(s) programa(s) deve(m) ser analisado(s) criticamente a intervalos regulares e
planejados, e ajustado(s) conforme necessario, para assegurar que os objetivos sejam
atingidos.

4.4 Implementacao e operacao

4.4.1 Recursos, funcbes, responsabilidades, prestacbes de contas e
autoridades

A Alta Direcdo deve assumir a responsabilidade final pela SSO e pelo sistema de gestao
da SSO.

A Alta Direcdo deve demonstrar seu comprometimento:

a) garantindo a disponibilidade de recursos essenciais para estabelecer, implementar,

manter e melhorar o sistema de gestdo da SSO.

NOTA 1 - Recursos incluem: recursos humanos e habilidades especializadas, infra-estrutura organizacional, tecnologia
e recursos financeiros.

b) definindo func¢des, alocando responsabilidades e prestacfes de contas e delegando
autoridades, a fim de facilitar a gestdo eficaz da SSO. Funcdes, responsabilidades,
prestacfes de contas e autoridades devem ser documentadas e comunicadas.

A organizacdo deve indicar representante(s) da Alta Direcdo com responsabilidade
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especifica pela SSO, independentemente de outras responsabilidades, e com funcdes e
autoridade definidas para:

a) assegurar gue o sistema de gestdo da SSO seja estabelecido, implementado e
mantido em conformidade com esta Norma OHSAS;

b) assegurar que os relatos sobre o desempenho do sistema de gestdao da SSO sejam
apresentados a Alta Direcdo para andlise critica e sejam utilizados como base para a

melhoria do sistema de gestdo da SSO.

NOTA 2 - A pessoa indicada pela Alta Diregdo (por exemplo, em uma organizacdo de grande porte, um membro da
Diretoria ou do Comité Executivo) pode delegar algumas de suas obrigacdes a representante(s) da direcdo
subordinado(s), embora ainda retendo a responsabilidade pela prestacéo de contas.

A identidade da pessoa indicada pela Alta Direcdo deve estar a disposicdo de todas as
pessoas que trabalham sob o controle da organizagao.

Todos aqueles com responsabilidade administrativa devem demonstrar seu
comprometimento com a melhoria continua do desempenho da SSO.

A organizacdo deve assegurar que as pessoas nho local de trabalho assumam
responsabilidades por aspectos da SSO sobre os quais elas exercem controle, incluindo
a conformidade com os requisitos aplicaveis de SSO da organizacao.

4.4.2 Competéncia, treinamento e conscientizacao

A organizacdo deve assegurar que qualquer pessoa sob seu controle que realize
tarefas que possam causar impacto na SSO seja competente com base em formacéao
apropriada, treinamento ou experiéncia, devendo reter os registros associados.

A organizacdo deve identificar as necessidades de treinamento associadas aos seus
riscos de SSO e a seu sistema de gestdo da SSO. Ela deve fornecer treinamento ou
tomar outra acdo para atender a essas necessidades, avaliar a eficicia do treinamento
ou da acéo tomada, e reter os registros associados.

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para fazer com
que as pessoas que trabalhem sob seu controle estejam conscientes:

a) das consequéncias para a SSO, reais ou potenciais, de suas atividades de trabalho,
de seu comportamento, e dos beneficios para a SSO resultantes da melhoria do seu
desempenho pessoal,

b) de suas funcdes e responsabilidades e da importancia em atingir a conformidade
com a politica e procedimentos de SSO, e com 0s requisitos do sistema de gestdao da
SSO, incluindo os requisitos de preparacado e resposta a emergéncias (ver 4.4.7);
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¢) das potenciais conseqliéncias da inobservancia de procedimentos especificados.
Os procedimentos de treinamento devem levar em consideragéo os diferentes niveis de:
a) responsabilidade, habilidade, proficiénciia em linguas e instrucao; e
b) risco.
4.4.3 Comunicacao, participacdo e consulta
4.4.3.1 Comunicacao

Com relacédo aos seus perigos de SSO e ao sistema de gestdo da SSO, a organizacao
deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para:

a) comunicacgao interna entre os varios niveis e funcdes da organizacao;
b) comunicacdo com terceirizados e outros visitantes no local de trabalho;

c) recebimento, documentacdo e resposta a comunicacdes pertinentes oriundas de
partes interessadas externas.

4.4.3.2 Participacao e consulta

A organizacédo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para:
a) a participacao dos trabalhadores através de:

- seu envolvimento apropriado na identificacdo de perigos, na avaliacdo de riscos
e na determinacdo de controles;

- seu envolvimento apropriado na investigacdo de incidentes;

- seu envolvimento no desenvolvimento e andlise critica das politicas e objetivos

de SSO;

- consulta quando existirem quaisquer mudancas que afetem sua SSO;

- representacao nos assuntos de SSO.

Os trabalhadores devem ser informados sobre os detalhes de sua

participacéo, incluindo quem é(sdo) seu(s) representante(s) nos assuntos de

SSO.

b) a consulta aos terceirizados quando existirem mudancas que afetem sua SSO.

A organizacado deve assegurar que, quando apropriado, as partes interessadas externas
pertinentes sejam consultadas sobre assuntos de SSO relevantes.
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4.4.4 Documentacao
A documentacdo do sistema de gestdo da SSO deve incluir:
a) a politica e os objetivos de SSO;
b) descricdo do escopo do sistema de gestdo da SSO;

c) descricdo dos principais elementos do sistema de gestdo da SSO e sua interagéo, e
referéncia aos documentos associados;

d) documentos, incluindo registros, exigidos por esta Norma OHSAS; e

e) documentos, incluindo registros, determinados pela organizacdo como sendo
necessarios para assegurar o planejamento, operacdo e controle eficazes dos

processos que estejam associados a gestado de seus riscos de SSO.
NOTA - E importante que a documentacéo seja proporcional ao nivel de complexidade, aos perigos e riscos envolvidos,
e que seja mantida na quantidade ninima requeri da para sua eficacia e eficiéncia.

4.4.5 Controle de documentos

Os documentos requeridos pelo sistema de gestdo da SSO e por esta Norma OHSAS
devem ser controlados. Registros sdo um tipo especial de documento e devem ser
controlados de acordo com os requisitos estabelecidos em 4.5.4.

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para:
a) aprovar documentos quanto a sua adequacdo antes de seu uso;
b) analisar criticamente e atualizar, conforme necessario, e reaprovar documentos;

C) assegurar que as alteracbes e a situacdo atual da revisdo de documentos sejam
identificadas;

d) assegurar que as versdes pertinentes de documentos aplicaveis estejam disponiveis
em seu ponto de utilizacao;

e) assegurar que os documentos permanecam legiveis e prontamente identificaveis;

f) assegurar que os documentos de origem externa determinados pela organizagcao
como sendo necessarios ao planejamento e operagdo do sistema de gestdo da SSO
sejam identificados, e que sua distribuicdo seja controlada; e

g) prevenir a utilizagdo nao-intencional de documentos obsoletos, e utilizar
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identificacdo adequada neles, se forem retidos para quaisquer fins.

4.4.6 Controle operacional

A organizacédo deve determinar aquelas operacdes e atividades que estejam associadas
ao(s) perigo(s) identificado(s), onde a implementacédo de controles for necessaria para
gerenciar o(s) risco(s) de SSO. Isso deve incluir a gestdo de mudancas (ver 4.3.1).

Para tais operacfes e atividades, a organizacao deve implementar e manter:

a) controles operacionais, conforme aplicavel a organizacdo e a suas atividades. A
organizacao deve integrar tais controles operacionais ao seu sistema de gestao da SSO
como um todo;

b) controles referentes a produtos, servicos e equipamentos adquiridos;
c) controles referentes a terceirizados e outros visitantes no local de trabalho;

d) procedimentos documentados, para cobrir situacfes em que sua auséncia possa
acarretar desvios em relacédo a politica e aos objetivos de SSO;

e) critérios operacionais estipulados, onde sua auséncia possa acarretar desvios em
relacdo a politica e aos objetivos de SSO.

4.4.7 Preparacao e resposta a emergéncias
A organizacédo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para:
a) identificar o potencial para situacdes de emergéncia;

b) responder a tais situacbes de emergéncia.

A organizacao deve responder as situacOes reais de emergéncia, e prevenir ou mitigar
as consequéncias para a SSO adversas associadas.

Ao planejar sua resposta a emergéncias, a organizacao deve levar em consideracdo as
necessidades das partes interessadas pertinentes, tais como servicos de emergéncia e a
vizinhanca.

A organizacdo deve também testar periodicamente seu(s) procedimento(s) para
responder a situagcdes de emergéncia, quando exequivel, envolvendo as partes

interessadas pertinentes, conforme apropriado.

A organizacdo deve periodicamente analisar criticamente e, onde necessario, revisar
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seu(s) procedimento(s) de preparacado e resposta a emergéncias, em particular apés o
teste periodico e apds a ocorréncia de situacdes de emergéncia (ver 4.5.3).

4.5 Verificacao
4.5.1 Monitoramento e medicao do desempenho

A organizacido deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para monitorar
e medir regularmente o desempenho da SSO. Esse(s) procedimento(s) deve(m)
fornecer:

a) tanto medidas qualitativas como medidas quantitativas apropriadas as necessidades
da organizacao;

b) monitoramento do grau de atendimento aos objetivos de SSO da organizacao;

c¢) monitoramento da eficacia dos controles (tanto para a saude quanto para a
seguranca);

d) medidas proé-ativas de desempenho que monitorem a conformidade com o(s)
programa(s) de gestdo da SSO, e com controles e critérios operacionais;

e) medidas reativas de desempenho que monitorem doencas ocupacionais, incidentes
(incluindo acidentes, quase-acidentes, etc) e outras evidéncias histéricas de
deficiéncias no desempenho da SSO;

f) registro de dados e resultados do monitoramento e medicao, suficientes para
facilitar a subsequente andlise de acdes corretivas e acdes preventivas.

Se for requerido equipamento para o monitoramento ou medir do desempenho, a
organizacdo deve estabelecer e manter procedimentos para a calibragdo e manutencao
de tal equipamento, conforme apropriado. Os registros das atividades e dos resultados
da calibracdo e manutencao devem ser retidos.

4.5.2 Avaliacdo do atendimento a requisitos legais e outros

De maneira coerente com o seu comprometimento de atendimento (compliance) a
requisitos (ver 4.2c), a organizacdo deve estabelecer, implementar e manter
procedimento(s) para avaliar periodicamente o atendimento aos requisitos legais
aplicaveis (ver 4.3.2).

A organizacdo deve manter registros dos resultados das avaliacdes periddicas.
NOTA - A freqliéncia da avaliacédo periédica pode variar para requisitos legais distintos.

A organizacdo deve avaliar o atendimento (compliance) a outros requisitos por ela
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subscritos (ver 4.3.2). A organizacdo pode combinar esta avaliacdo com a avaliacao
referida em 4.5.2.1, ou estabelecer procedimento(s) em separado.

A organizacdo deve manter registros dos resultados das avaliacdes periodicas.
NOTA - A frequéncia da avaliacéo periédica pode variar para outros requisitos distintos subscritos pela organizacao.

4.5.3 Investigacdo de incidente, ndo-conformidade, acdo corretiva e acao
preventiva

4.5.3.1 Investigacéo de incidente

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para registrar,
investigar e analisar incidentes a fim de:

a) determinar deficiéncias de SSO subjacentes e outros fatores que possam estar
causando ou contribuindo para a ocorréncia de incidentes

b) identificar a necessidade de agdes corretivas
c) identificar oportunidades para acbes preventivas
d) identificar oportunidades para a melhoria continua
e) comunicar os resultados de tais investigacoes.
As investigacdes devem ser realizadas no momento apropriado.

Quaisquer necessidades identificadas de acdo corretiva ou de oportunidades para acao
preventiva devem ser tratadas de acordo com as partes pertinentes da secao 4.5.3.2.

Os resultados das investigactes de incidentes devem ser documentados e mantidos.
4.5.3.2 Nao-conformidade, acao corretiva e acado preventiva

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para tratar as
nao-conformidades reais e potenciais, e para executar acOes corretivas e acgdes
preventivas. O(s) procedimento(s) deve(m) definir requisitos para:

a) identificar e corrigir ndo-conformidade(s) e executar acdes para mitigar suas
consequéncias para a SSO;

b) investigar ndo-conformidade(s), determinar sua(s) causa(s) e executar acdes para
evitar sua repeticao.
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¢) avaliar a necessidade de acdo(s) para prevenir ndo-conformidade(s) e implementar
acles apropriadas, desenhadas para evitar sua ocorréncia.

d) registrar e comunicar os resultados da(s) acdo(0es) corretiva(s) e acao(0es)
preventiva(s) executada(s); e

e) analisar criticamente a eficacia da(s) acao(b6es) corretiva(s) e acao(des)
preventiva(s) executada(s).

Quando a acédo corretiva e a acdo preventiva identificam perigos novos ou
modificados, ou a necessidade de controles novos ou modificados, o procedimento
deve requerer que as acOes propostas sejam submetidas a uma avaliacdo de riscos
antes de sua implementacéao.

Qualquer acao corretiva ou acdo preventiva executada para eliminar as causas de nao-
conformidade(s) real(is) ou potencial(is) deve ser adequada a magnitude dos
problemas e comensuravel com o(s) risco(s) de SSO encontrado(s).

A organizacdo deve assegurar que quaisquer mudancas necessarias resultantes de
acbes corretivas e acbes preventivas sejam feitas na documentacdo do sistema de
gestdo da SSO.

4.5.4 Controle de registros

A organizacdo deve estabelecer e manter registros, conforme necessario, para
demonstrar conformidade com os requisitos de seu sistema de gestdo da SSO e desta
Norma OHSAS, bem como os resultados obtidos.

A organizacdo deve estabelecer, implementar e manter procedimento(s) para a
identificacdo, armazenamento, protecdo, recuperacao, retencao e descarte de registros.

Os registros devem ser e permanecer legiveis, identificaveis e rastreaveis.

4.5.5 Auditoria interna

A organizacdo deve assegurar que as auditorias internas do sistema de gestédo da
SSO sejam conduzidas em intervalos planejados para:

a) determinar se o sistema de gestao da SSO:
- estd em conformidade com os arranjos planejados para a gestdo da
SSO, incluindo-se os requisitos desta Norma OHSAS;
- foi adequadamente implementado e € mantido; e
- é eficaz no atendimento a politica e aos objetivos da organizacgao.
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b) fornecer informacbes & administracdo sobre os resultados das auditorias.

Programa(s) de auditoria deve(m) ser planejado(s), estabelecido(s),
implementado(s) e mantido(s) pela organizacdo com base nos resultados das
avaliacOes de riscos das atividades da organizacdo e nos resultados de auditorias
anteriores.

Procedimento(s) de auditoria deve(m) ser estabelecido(s), implementado(s) e
mantido(s) para tratar:

a) das responsabilidades, competéncias e requisitos para se planejar e conduzir as
auditorias, para relatar os resultados e reter os registros associados;

b) da determinacado dos critérios de auditoria, escopo, freqliéncia e métodos.

A selecdo de auditores e a conducdo das auditorias devem assegurar
objetividade e imparcialidade do processo de auditoria.

4.6 Analise critica pela direcao

A Alta Direcdo deve analisar criticamente o sistema de gestdo da SSO da organizacao,
em intervalos planejados, para assegurar sua continua adequacdo, pertinéncia e
eficicia. As andlises criticas devem incluir a avaliacdo de oportunidades para melhoria e
a necessidade de alteracdes no sistema de gestdo da SSO, inclusive da politica de SSO
e dos objetivos de SSO. Os registros das andlises criticas pela direcdo devem ser
retidos. As entradas para as andlises criticas pela direcdo devem incluir:

a) resultados das auditorias internas e das avaliacbes do atendimento (compliance)
aos requisitos legais aplicaveis e a outros requisitos subscritos pela organizacao;

b) resultados da participacédo e consulta (ver 4.4.3);

c¢) comunicacdo(des) pertinente(s) proveniente(s) de partes interessadas externas,
incluindo reclamacoes;

d) o desempenho da SSO da organizacao;
e) extensdo na qual foram atendidos os objetivos;

f) situacdo das investigacfes de incidentes, das acdes corretivas e das acdes
preventivas;

g) acdes de acompanhamento das andlises criticas pela direcdo anteriores;
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h) mudanca de circunstancias, incluindo desenvolvimentos em requisitos legais e
outros relacionados a SSO; e

i) recomendacdes para melhoria.

As saidas das analises criticas pela direcdo devem ser coerentes com o
comprometimento da organizagdo com a melhoria continua, e devem incluir quaisquer
decisOes e acbes relacionadas a possiveis mudancas:

a) no desempenho da SSO;

b) na politica e objetivos de SSO;

C) NOS recursos; e

d) em outros elementos do sistema de gestao da SSO.

As saidas pertinentes da andlise critica pela direcdo devem ficar disponiveis para
comunicacdo e consulta (ver 4.4.3).
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