FORMULARIO SOLITACAO DE DOCUMENTACAO PARA EMPRESAS
Sesc CONTRATADAS

EMPRESA EXECUTANTE: CONTRATO:
RESPONSAVEL PELA EMPRESA EXECUTANTE: CONTATO:
UNIDADE DE EXECUGAO: SESC ARAXA, OURO PRETO, CONTAGEM E POCOS DE CALDAS Gestor da Unidade: DIVERSOS

SESMT - REGIONAL: ARLEN RAMOS DA SILVA

OBJETO DE CONTRATO: Contratagdo de servigo para manutengdo preventiva e corretiva dos equipamentos de aquecimento de 4gua, das unidades do
Sesc Araxa, Contagem, Ouro Preto, Pogos de Caldas

APLICAVEL

DOCUMENTOS OBSERVAGOES:

ITEM

NAO APLICAVEL

CTPS (paginas: foto, qualificagdo civil, contrato de
trabalho e anotagGes gerais em caso de mudanga
de fungdo) ou ficha registro contendo todos os

1 [Cépia do vinculo empregaticio ( CTPS e/ou livro de registro) X campos preenchidos, assinatura e foto do
empregado e assinatura e carimbo do
representante legal da empresa, do(s)
empregado(s) que executardo a instalagdo.

do(s) empregado(s) que executardo a atividade,

2 X . . ~
incluindo anotagdo de exames complementares e
Copia dos Atestado de satide Ocupacional - ASO com exames especificos Aptddo para Trabalho em Altura NR 35.
3 Copia da Ficha de EPI (compativel com as atividades a serem executadas por todos os X do(s) empregado(s) que executardo a

profissionais) instalagdo/atividades

a do(s) empregado(s) que executardo a
Copia do RG ou cracha (foto, nome, fung¢do e data de admissdo) X instalacdo/atividades
CNH do motorista que ira
5 |Cdpia da CNH, quando o cargo/ fungdo requerer, compativel com o veiculo a ser manobrar o veiculo no interior da unidade para
conduzido nas dependencias da Unidade. X descarregar material

6 |Cdpia do comprovante do registro CIPA - ou Representante Designado
N3o aplicével

Copia do Certificado ou lista de prsenga de treinamento obrigatério da NR-6, do(s) empregado(s) que executardo a

7 X ) g
constando nome e assinatura de todos os participantes, contetdo programatico, instalacdo/atividades
carga horaria, nome, registro e assinatura do profissional que ministrou.

g |Copia do Certificado ou lista de presenga do Trenamento da NR 10, constando nome | y do(s) empregado(s) que executardo a
e assinatura de todos os participantes, contetido programatico, carga horaria, nome, instalagdo/atividades
registro e assinatura do profissional que ministrou.
Copia do Certificado de Treinamento obrigatério da NR-12 (citando especificamente

9 os equipamentos que utilizados na execucgdo das etapas de trabalho) constando X do(s) empregado(s) que executardo a
nome e assinatura de todos os participantes, contetido programatico, carga horaria, instalagdo/atividades

nome, registro e assinatura do profissional que ministrou.

Copia do Certificado de Treinamento obrigatério da NR-18 constando nome e
10 |assinatura de todos os participantes, contetiido programatico, carga horaria, nome, N&o aplicavel
registro e assinatura do profissional que ministrou

11 N&o aplicavel
Copia do Certificado de Treinamento obrigatério da NR-33.

Cépia do Certificado de Treinamento obrigatdrio da NR-35 constando nome e
12 |assinatura de todos os participantes, conteudo programatico, carga horaria, nome, X
registro e assinatura do profissional que ministrou

do(s) empregado(s) que executardo a
instalagdo/atividades

13 X

Copia do Programa de Gerenciamento de Riscos-PGR Programa Vigente (Conforme NR 01)
14

Cépia do Programa de Controle Médico e Saude ocupacional - PCMSO X Programa Vigente
15

Copia do Programa das Condi¢des Médicas e - PCMAT N3o aplicavel




16 |Analise de Risco - APR

trabalho, os riscos que os empregados estardo
expostos, as ferramentas e/ou materiais a serem
utilizados, as medidas preventivas a serem
adotadas a fim de minimizar os riscos de acidentes
. Segue modelo caso a empresa queira adotar.
Importante frisar que sempre ao iniciar as
atividades in-loco a APR deverd ser aberta e

X entregue para ao gestor ou fiscal do contrato para
digitalizagdo e envio ao Sesmt do Sesc em Minas.
IMPORTANTE: Apds a andlise desse documento
podera haver necessidade de envio de outras
evidéncias conforme legislagdo vigente. das
atividades de montagem, Segue modelo caso a
empresa queira adotar. DEVERA SER EMITIDO APR
POR UNIDADE

Carta de anuéncia formal da empresa informando os trabalhadores
autorizados ao trabalho em altura, conforme NR 35.

X do(s) empregado(s) que executardo a instalagdo.

Projeto de Instalagdo de Linhas de Vida e de Pontos de Ancoragem ProviGrios com
emissdo de Anotagdo de Responsabilitade Técnica -RT e Responsavel Técnico

Para as unidades onde se faga Necessario
X instalagdo de linhas de vida e Pontos de Ancoragem
Provisérios.

17 |PT Permissdo de Trabalho

A PETTINSSd0 UE 1Ta0dIo OEVETd SET preencmaa |
em conjunto com a APR in-loco antes do inicio

das atividades, com as assinaturas dos

profissionais que executardo as atividades e
precedida de assinatura e o gestor ou fiscal

deverd digitalizar e encaminhar para o Sesmt do

18

Formulario de Atendimento Emergéncia

Segue modelo caso a empresa queira adotar.

19

Outros: Treinamento de integragao

X O fiscal deverd agendar com o SESMT apds a
documentacdo estiver conforme.

IMPORTANTE: Conforme norma interna a Contratada deve apresentar digitalizados os documentos OBRIGATORIOS ao Gestor/fiscal do contrato, antes do inicio
das atividades, separado por Unidade onde ira executar as atividades. O Sesmt deve analisar a documentagao e retornar ao fiscal de Contrato no prazo maximo de
05 dias uteis apos o recebimento. Caso a documentagao for reprovada e solicitar corre¢des o prazo sera no maximo de 5 (cinco) dias uteis.

IMPORTANTE: O fiscal do contrato, ou gestor apds a conferéncia da documentagao através do check-list, deve encaminhar aos meus cuidados através
do e-mail, juntamente com a documentagdo devidamente organizada por pasta conforme passo a passo encaminhado. A conferéncia pelo
representante do Sesmt ocorrerd somente se a documentagdo estiver completa e separada por pasta em nome de cada funcionario. Os documentos
de PPRA ou PCMAT, PCMSO, APR e PAE deverdo ser enviados juntos. A empresa deverd manter cépia dos documentos na Unidade disponiveis para

possiveis fiscalizagdes.

Resp. pela Entrega - SESMT: ARLEN RAMOS DA SILVA

Data do entrega: 29/12/2021

Resp. pela solicitagio: Fiscal / Gestor: JOAO PAULO
BITARAES

Data da recebimento: 29/12/2021

Assinatura: envio através de e-mail.

Assinatura: envio realizado por e-mail




