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GESTÃO EM SAUDE: 

Definição: 

É uma estratégia que adota uma política de prevenção

para colaboradores, buscando manter sua saúde física e 

psicológica através de programas de bem-estar.



GESTÃO EM SAUDE: 

• Para ter uma boa gestão em saúde é necessário 

levantamento epidemiológico;

• Dados a serem analisados devem ser concisos;

• Para facilitar a análise, os dados devem ser 

estruturados; 

• Criação de um plano de ação frente aos dados 

encontrados



NR – 07 PROGRAMA DE CONTROLE MÉDICO DE 

SAÚDE OCUPACIONAL – PCMSO



NR – 07 PROGRAMA DE CONTROLE MÉDICO DE SAÚDE 

OCUPACIONAL – PCMSO: 

• 7.3.2 São diretrizes do PCMSO: a) rastrear e detectar precocemente os 

agravos à saúde relacionados ao trabalho; b) detectar possíveis 

exposições excessivas a agentes nocivos ocupacionais; c) definir a 

aptidão de cada empregado para exercer suas funções ou tarefas 

determinadas; d) subsidiar a implantação e o monitoramento da eficácia 

das medidas de prevenção adotadas na organização; e) subsidiar 

análises epidemiológicas e estatísticas sobre os agravos à saúde e sua 

relação com os riscos ocupacionais;



NR – 07 PROGRAMA DE CONTROLE MÉDICO DE SAÚDE 

OCUPACIONAL – PCMSO: 

• 7.3.2.1 O PCMSO deve incluir ações de: 

a) vigilância passiva da saúde ocupacional, a partir de informações sobre 

a demanda espontânea de empregados que procurem serviços 

médicos;

b) vigilância ativa da saúde ocupacional, por meio de exames médicos 

dirigidos que incluam, além dos exames previstos nesta NR, a coleta 

de dados sobre sinais e sintomas de agravos à saúde relacionados aos 

riscos ocupacionais. 



PREPARAÇÃO DOS DADOS / SISTEMA 

• Padronização do questionário / anamnese 

• Identificação dos pontos chaves e obrigatórios a serem respondidos;

• Comprometimento e engajamento equipe; 

• Os dados (extraídos do sistema de atendimento do Seconci – SP) 

apresentados a seguir serão parciais; 

• Após análise global dos dados, partiremos para os planos de ação



DADOS EPIDEMIOLÓGICOS 



DADOS PARCIAIS: 

Sexo Qnt % 

Masculino 14.538 77

Feminino 4.324 23

Total 18.862 100

Idade Qnt % 

< 20a 955 5

21a - 40a 11778 62

41a - 60a 5691 30

> 61a 438 2

Total 18862 100

Hipertenso 

por aferição

Hipertensão

declarada

Qnt 3874 1345

% 21% 7%

Tipo de exame Qnt %

Periódico 8348 44%

Admissional 8042 43%

Mudança de Função 1303 7%

Demissional 780 4%

Retorno ao Trabalho 326 2%

Av. Ocupacional 63 0%

Total 18862 100%



Patologias Qnt %

Oftalmológico 516 3%

Diabetes 438 2%

Psíquicas 349 2%

Pulmonares 290 2%

Tireoidopatias 223 1%

Osteomusculares 197 1%

Digestivas 152 1%

Renais 149 1%

Auditivas 92 0%

Varizes 78 0%

Dermatológicas 72 0%

Cardiovasculares 63 0%

Artrites 38 0%

Total 2657 14%

DADOS PARCIAIS: 

Outros dados Qnt %

Cirurgias 3994 21%

Atividade física 3993 21%

Etilismo 3257 17%

Faz uso de algum 

medicamento
2523 13%

Tabagista 1487 8%

Classificação IMC Qnt %

Peso Normal 8212 44%

Acima do Peso 6155 33%

Obesidade 3566 19%

Abaixo do Peso 929 5%

Total 18862 100%

Por coleta: 

8%



PLANO DE AÇÃO: 

• Criação de programas de acompanhamento para 

hipertensos e diabéticos; 

• Grupos para combate: 

a) Obesidade; 

b) Tabagismo; 

c) Etilismo; 

d) Drogas ilícitas; 



PLANO DE AÇÃO: 

• Criação de programas para SAÚDE MENTAL e 

DOENÇAS OSTEOMUSCULARES (Lombalgias); 



Fonte: https://www.gov.br/pt-br/noticias/noticias/saude/09/doencas-cardiovasculares-principal-causa-de-morte-no-mundo-

pode-ser-

prevenida#:~:text=As%20doen%C3%A7as%20cardiovasculares%20s%C3%A3o%20a,%C3%B3bito%20em%20decorr%C3%

AAncia%20dessas%20doen%C3%A7as. 

https://www.gov.br/pt-br/noticias/noticias/saude/09/doencas-cardiovasculares-principal-causa-de-morte-no-mundo-pode-ser-prevenida#:~:text=As%20doen%C3%A7as%20cardiovasculares%20s%C3%A3o%20a,%C3%B3bito%20em%20decorr%C3%AAncia%20dessas%20doen%C3%A7as


GESTÃO EM SAUDE (OUTROS PONTOS): 

• Relatório analítico (em encontro a “nova” NR – 07); 

• Gestão da convocação de exames; 

• Reaproveitamento de exames na validade* (rede 

própria e parceiros); 

• Avaliação Psicossocial (testes psicológicos) para 

atividades criticas* (Trab. Alt. e espaço conf.) 

* Diferenciais



GESTÃO EM SAUDE (OUTROS PONTOS): 

• Seconci está em busca da saúde integral *(conciliação 

da saúde ocupacional e Relatório analítico (em 

encontro a “nova” NR – 07; 

• Corpo clinico com especialistas* (ortopedista, 

cardiologista, ginecologista, oftalmologista, nutricionista, 

psicóloga, odontologia, fisioterapia, reumatologista, 

otorrinolaringologista, médicos do trabalho, pediatra, 

dentre outros....

* Diferenciais



GESTÃO EM SAUDE (OUTROS PONTOS): 

• Com especialistas INTERNOS*, temos: 

a) Retorno do especialista e solução do caso em menor tempo; 

b) Redução do tempo de limbo previdenciário trabalhista

c) Condutas assertivas que melhoram a saúde do trabalhador; 

d) Retorno do funcionário em menor tempo ao canteiro e 

saudável;  

* Diferenciais



SECONCI NA PANDEMIA

COVID – 19



PANDEMIA: 

• Participação no Comitê de Crise, instituído 

pelo SindusCon-SP, reunindo Seconci-SP, 

Sintracon-SP, Abrainc e Secovi-SP.

• Produção de materiais informativos sobre 

cuidados e combate à Covid-19 para 

divulgação nas empresas e canteiros de 

obras e mídias sociais.

• 350 matérias na imprensa sobre medidas 

para enfrentamento à Covid-19



PANDEMIA: 

• Disque Coronavírus - orientações aos usuários sobre a Covid-19; 

• Programa SOS - Seconci-SP Obra com Saúde;

• Lançamento da pesquisa semanal “Conhecendo as ações das construtoras 

paulistas no combate à Covid-19”, em parceria com o SindusCon-SP; 

• 15 mil testes rápidos em trabalhadores da construção de empresas 

contribuintes ao Seconci-SP; 



DIFERENCIAIS SECONCI – SP NA PANDEMIA: 

Casos suspeitos (sintomas 

gripais) e/ou Teste rápido

positivo (doença aguda) 

Consulta médica 

• Hot-line: suporte de dúvidas

• Suporte Medicina assistencial (especialista) / apoio psicológico



GESTÃO DA MEDICINA OCUPACIONAL NA PANDEMIA: 

• Identificação dos funcionários pertencentes ao GRUPO DE RISCO 

PARA COVID – 19 e orientação sobre afastamento

• Acompanhamento do funcionário desde o diagnostico de infecção 

pelo SARS-CoV-2 até o Retorno ao Trabalho

• ANEXO nos PCMSOs Coordenados pelo Seconci – Orientações de 

combate à COVID – 19 



FOTOS

SECONCI NOS CANTEIROS



Atendimento assistencial





SECONCI NOS EVENTOS 

E FEIRAS
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