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PROCESSO LICENCIAMENTO EVENTUAL:

ANEXO III - PLANILHA DE CALCULO DE RISCO SANITARIO EM EVENTOS

3.4 Classificacdo quanto ao risco sanitario:

PONTUAGAO:

a) Baixo risco, quando a soma dos pontos atribuidos for inferior ou igual a 20;

b) Médio risco, quando a soma dos pontos atribuidos estiver entre 21 e 28 pontos, inclusive;

c) Alto risco, quando a soma dos pontos atribuidos estiver entre 29 e 37 pontos, inclusive;

d) Risco ampliado, quando a soma dos pontos atribuidos estiver entre 38 e 52 pontos, inclusive; e
e) Risco especial, quando a soma dos pontos atribuidos for superior ou igual a 53 pontos.

| TIPIFICAGAO | DESCRICAO || PONTUAGAO |
a) Eventos com publicos especificos, caracterizados como
voltados ao publico infantil, a familia, religioso, social, 1
cultural e similares, SEM comércio de alimentos e bebidas
alcodlicas no local:
3.5 Pontuagdo quanto ao tipo de evento:||b) Eventos com publicos especificos, caracterizados como
Marque a opgao que melhor retrate o perfil|jvoltados ao publico infantil, a familia, religioso, social, )
do evento considerando o publico que sel|cultural e similares, COM comércio de alimentos e
quer alcangar bebidas alcodlicas no local:
c) Eventos caracterizados como festivais, shows musicais,
eventos multiculturais, eventos esportivos e competitivos 4
COM torcidas, esportes radicais, COM comércio de
alimentos e bebidas alcodlicas no local:
‘a) Espagos abertos com acesso livre: ” 1 |
‘b) Espacos abertos com acesso restrito: ” 2 |
3.6 Pontuagdo quanto ao local do evento:|c) Espacos fechados com baixa densidade de publico 3
Marque a opgdo que melhor retrate of/(concentragio de até 2 pessoas por m?):
ambiente onde o evento ocorrera. d) Espagos fechados com alta densidade de publico
concentragdo entre 2 a 2,5 pessoas por m?, respeitada a
( traca tre2a25p p 2, respeitad 4
capacidade maxima do local):
= ‘. a 12h): 1
3.7 Pontuagdo quanto ao horario do evento: ‘a) Manha (entre 6h e 12h) ” |
marque a opcdo que melhor retrate a ’b) Tarde (entre 12h e 15h): ” 2 |
expectativa de horario com maior publico ’c) Manh3 e Tarde (entre 6h e 19h): ” 3 |
no evento ’d) Noite (entre 19h e 6h do dia seguinte): ” 6 |
3.8 Pontuagdo quanto a previsdo de ’a) Menor ou igual a 5 horas: ” ! |
duracio do evento: Marque a opcdo que b) Maior que 5 e menor ou igual a 12 horas: ” 2 |
melhor represente a duracdo das atividades ‘c) Maior que 12 horas e menor ou igual a 24 horas: ” 4 |
do evento por dia. ‘d) Maior que 24 horas ininterruptas: ” 8 |
a) Publico entre 36 a 65 anos ou diversificacdo entre 1
diversas faixas:
3.9 Pontuacdo quanto a faixa etaria dos||b) Publico de idosos (maiores que 65) ou criancas e pré- )
participantes: Marque a opgdo que melhor|jadolescentes (0 a 10 anos):
retrate o publico-alvo do evento. ‘c) Publico adolescente (11 a 16 anos): ” 3

d) Publico adulto jovem (17 a 35 anos):
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Ia) Menor ou igual a 2.000 pessoas: ” 1 |
Ib) Entre 2.001 e 5.000 pessoas: ” 2 |
3.10 Pontuagdo quanto ao numero previsto lc) Entre 5.001 e 10.000 pessoas: ” 4 |
tici tes: M a
de participantes: Marque a opgdo quey’e 10001 e 25.000 pessoas: [ 6 |
melhor retrate a expectativa de publico
presente no evento Ie) Entre 25001 e 50000 peSSOBS: ” 8 |
[f) Entre 50.001 e 100.000 pessoas: | 12 |
Ig) Acima de 100.000 pessoas: H 20 |
3.11 Pontuacio quanto ao controle do .a) Acesso controlado ou restrito, com pagamento de 1
acesso de publico: Marque a opcdo quel|[N8r€sso:
melhor retrate a forma de acesso do publico ‘b) Acesso controlado, sem pagamento de ingresso: ” |
ao evento. ‘c) Acesso livre: ” 4 |
3.12 Quanto a acessibilidade de liquidos nao ‘a) Ha locais acessiveis para consumo ou aquisi¢ao: ” |
alcodlicos: Marque a opg¢do que melhor
retrate a oferta de liquidos no local do|b) N&o ha ou ha pouca acessibilidade para consumo ou A
evento, de forma livre ou mediante(;aquisicdo:
aquisi¢dao nos pontos de venda.
3.13 Quanto a disponibilidade de bebidas ‘a) Nenhuma: ” ! |
alcodlicas no evento: Marque a op¢do que ‘b) Acesso para ambientes e grupos restritos: ” 2 |
melhor retrate a oferta de bebidas ‘c) Prontamente disponivel para aquisi¢io: ” 4 |
alcoglicas no local do evento. ‘d) Sem controle (open bar e similares e acesso livre): ” 8 |
a) Baixa ou mediana possibilidade de temperatura
3.14 Quanto as condi¢bes ambientais nal|@mbiental muito alta ou muito baixa, umidade ambiental 1
data do evento: Marque a opgdo quel|baixa ou precipitagdes intensas
melhor retrate as condi¢des ambientais||b) Alta possibilidade de temperatura ambiental muito alta
para o periodo do evento. ou muito baixa, umidade ambiental baixa ou 3
precipitagdes intensas
a) Jorna.d? de trab.alho didria superior a 6 horas, sem Adicional de 1
substituicdo da equipe
3.15 Pontuacdo adicional quanto as|b) Exposicdo por longos periodos de tempo a fatores
condicBes de trabalho no evento: Marque|@ambientais desfavoraveis (altas temperaturas ou|| Adicional de 2
todos os itens existentes no evento. temperaturas muito baixas)
‘c) Manipulacdo de alimentos no local do evento ” Adicional de 2 |
‘d) Presenca de alto risco ocupacional ” Adicional de 2 |

ANEXO IV - ESTRUTURA OBRIGATORIA PARA PRESTAGAO DE SERVIGCOS DE SAUDE COM BASE

NO RISCO SANITARIO EM EVENTOS

GRAU DERISCO ||

AMBULANCIAS Tipo B

| AMBULANCIAS Tipo D || POSTOS MEDICOS

| |
‘ Baixo risco * H 1 H 1 H - ‘
‘ Médio risco H o H 1 H 1 ‘
| Altorisco*** || ¥ | 2 [ 2 |
‘ Risco Ampliado **** H *x H 3 H 3 ‘
‘ Risco Especial ***** H o H 4 H 4 ‘

(*) Sera sempre necessaria 1 uma estrutura para estabilizar o paciente (POSTO MEDICO OU AMBULANCIA TIPO

D) e uma viatura para remové-lo para o hospital de retaguarda (AMBULANCIA TIPO B OU D)

(**) A critério do organizador do evento

(***) 2 ambulancias tipo D no minimo e o adicional de 1 para cada 10.000 pessoas excedentes
(****) 3 ambulancias tipo D, no minimo e o adicional de 1 para cada 10.000 pessoas excedentes

(*****x) 4 ambulancias tipo D, no minimo e o adicional de 1 para cada 10.000 pessoas excedentes




