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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo propor um plano de implantacio da Norma
Regulamentadora n® 1 (NR-1) em uma empresa do setor industrial, com énfase no
gerenciamento dos riscos psicossociais € na promog¢ao da saude mental dos trabalhadores. A
pesquisa foi desenvolvida a partir de uma abordagem aplicada, com base em analise
documental de instrumentos como o Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR), o
Programa de Controle Médico de Satde Ocupacional (PCMSO), registros de treinamentos e
indicadores de Recursos Humanos. Os resultados evidenciaram que, embora a empresa
apresente conformidade com os requisitos bésicos da norma, existem lacunas relevantes
relacionadas a auséncia de mapeamento dos riscos psicossociais € a limitada integracdo entre

os programas de saude e seguranca. Diante desse cenario, foi proposta a utilizagdao do ciclo



PDCA como metodologia estruturante para a implantacdo das melhorias, contemplando as
etapas de planejamento, execugdo, verificagdo e acdo. As agdes sugeridas incluem a revisao
do PGR, a implementacdo de programas voltados a satide mental, a capacitagdo das
liderangas ¢ o uso de indicadores para monitoramento continuo. O estudo destaca a
importancia da integracdo entre os setores de Recursos Humanos e Satude e Seguranca do
Trabalho, bem como a ado¢do de uma abordagem preventiva baseada em dados. Conclui-se
que a incorporagdo dos riscos psicossociais a gestdo organizacional contribui para ambientes
de trabalho mais saudaveis, produtivos e sustentaveis, além de reduzir impactos trabalhistas e

previdenciarios.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to propose an implementation plan for Regulatory Standard No.
1 (NR-1) in an industrial sector company, with an emphasis on managing psychosocial risks
and promoting workers' mental health. The research was developed through an applied
approach, based on the document analysis of instruments such as the Risk Management
Program (PGR), the Medical Control and Occupational Health Program (PCMSO), training
records, and Human Resources indicators. The results showed that although the company
complies with the basic requirements of the standard, there are significant gaps related to the
lack of mapping for psychosocial risks and the limited integration between health and safety
programs. Given this scenario, the use of the PDCA cycle was proposed as a structuring
methodology for implementing improvements, covering the planning, execution, verification,
and action stages. The suggested actions include reviewing the PGR, implementing programs
focused on mental health, training leadership, and using indicators for continuous
monitoring. The study highlights the importance of integration between the Human
Resources and Occupational Health and Safety departments, as well as the adoption of a
data-driven preventive approach. It concludes that incorporating psychosocial risks into
organizational management contributes to healthier, more productive, and sustainable work

environments, while also reducing labor and social security impacts.
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1 INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, o ambiente de trabalho tem passado por intensas transformacgdes
decorrentes da globalizagdo, da digitalizacdo dos processos e da incorporagao das tecnologias
da informagdo e comunicacao, bem como das novas formas de organizagdo do trabalho. Tais
mudangas, embora tenham ampliado a produtividade e a competitividade das empresas,
também contribuiram para o surgimento de novos fatores de risco a saide mental dos
trabalhadores. Entre eles, destacam-se os riscos psicossociais, que englobam aspectos
relacionados ao estresse ocupacional, a sobrecarga de tarefas, a intensificacdo do controle, a
falta de reconhecimento, aos conflitos interpessoais e as condi¢des inadequadas de
organizagdo do trabalho (DA SILVA; BARRETO; MENDES FILHO, 2022; LUZ; BRUNS,
2022).

A crescente preocupagdo com a saude mental no trabalho tem impulsionado politicas
publicas e praticas empresariais voltadas a prevencdo de doengas ocupacionais € & promog¢ao
do bem-estar. No contexto brasileiro, as Normas Regulamentadoras (NRs), instituidas pela
Portaria n° 3.214/1978 do Ministério do Trabalho e Emprego, estabelecem os requisitos
minimos para garantir a seguran¢a e a saide dos trabalhadores em seus ambientes laborais
(BRASIL, 1978).

Entre essas normas, a NR-1 — Disposi¢cdes Gerais e Gerenciamento de Riscos
Ocupacionais (atualizada pela Portaria SEPRT n° 6.730/2020) ¢ a base do novo modelo de
gestdo de Seguranca e Saude no Trabalho (SST), pois estabelece principios, deveres e
diretrizes para a implementagdo de um Sistema de Gerenciamento de Riscos Ocupacionais
(GRO) integrado ao Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR). Além disso, a norma
reforga a necessidade de considerar fatores organizacionais € psicossociais que possam afetar

a saude do trabalhador (BRASIL, 2020).

A escolha do tema justifica-se pela relevancia crescente dos fatores psicossociais
como determinantes da saude mental e da produtividade dos trabalhadores. Estudos recentes

demonstram que o adoecimento psiquico relacionado ao trabalho, como burnout, depressao e



ansiedade, tem aumentado significativamente no Brasil, impactando o desempenho
organizacional e os custos empresariais (SILVA; ALMEIDA; TORRES, 2023).

Além disso, a implantacdo da NR-1 com foco nos riscos psicossociais representa uma
inovacdo no campo da gestdo de pessoas, pois amplia o olhar da seguranga do trabalho para
dimensdes subjetivas e comportamentais do trabalhador. Assim, este estudo pretende
contribuir para o fortalecimento da cultura de prevengao, integrando aspectos legais, técnicos
e humanos em um modelo de gestdo baseado no ciclo PDCA (Plan-Do-Check-Act) —
reconhecido por sua eficiéncia em promover melhoria continua (DEMING, 1990).

A pesquisa possui carater aplicado e pratico, pois busca construir um modelo
replicavel de implantacdo da NR-1 em organizacdes do setor industrial, que possa ser
utilizado como referéncia por gestores de pessoas, engenheiros de seguranca e profissionais de
satide ocupacional. Dessa forma, o trabalho pretende contribuir tanto para o cumprimento das
exigeéncias legais quanto para a promocao do bem-estar organizacional e da saude mental no
trabalho.

Embora a NR-1 estabelega parametros claros para o gerenciamento de riscos
ocupacionais, muitas empresas ainda enfrentam dificuldades na sua efetiva implementagao,
principalmente no que se refere a identificagdo e ao controle dos riscos psicossociais. Dessa
forma, compreender como a NR-1 pode ser aplicada com foco nos riscos psicossociais
representa uma contribui¢do relevante para o campo da gestdo de pessoas, sobretudo em
setores industriais, onde as exigéncias produtivas e os fatores de pressdo sdo intensos.

Nesse cendrio, a gestdo de pessoas assume um papel estratégico, ao articular as
praticas de SST com politicas de valorizagdo humana, clima organizacional e qualidade de
vida no trabalho. A integracdo entre essas 4reas € essencial para criar ambientes laborais
saudaveis, sustentaveis e produtivos (MARRAS, 2021).

Assim, este artigo tem como objetivo propor um plano de implantacdo da NR-1 em
uma empresa do setor industrial, com foco no gerenciamento dos riscos psicossociais € na

promocao da satde mental dos colaboradores, por meio da metodologia PDCA.

Espera-se alcangar como os objetivos especificos:

a) Levantar/apontar as exigéncias da NR-1 relacionadas a gestdo de riscos

psicossociais



b) Estruturar um plano de agdo para a implantagdo da NR-1 em uma empresa do

setor industrial, baseado no ciclo PDCA .

c) Definir indicadores de acompanhamento e avaliagdo que permitam mensurar a

efetividade do plano proposto

d) Propor recomendagdes que possam ser replicadas em outros contextos
organizacionais, contribuindo para a melhoria continua das praticas de gestdo de

pessoas

O presente trabalho estd estruturado em cinco capitulos. O primeiro apresenta a
introducdo, contextualizando o tema, os objetivos e a justificativa da pesquisa. O segundo
aborda o referencial tedrico, reunindo conceitos e estudos sobre saude mental, riscos
psicossociais, gestdo de pessoas, legislacdo trabalhista e o método PDCA. O terceiro capitulo
descreve a metodologia adotada, destacando o carater aplicado e a utilizacdo do ciclo PDCA
como base para a constru¢do do plano de implantacdo. O quarto capitulo apresenta o
desenvolvimento e os resultados esperados, detalhando as etapas do ciclo PDCA e as
propostas de agdes praticas. Por fim, o quinto capitulo traz as conclusdes, recomendacdes e

contribui¢des do estudo.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Saude mental e bem-estar no trabalho

A tematica da satde mental no ambiente de trabalho tem adquirido relevancia
crescente nas ultimas décadas, impulsionada por fatores como o aumento da competitividade,
a intensificacdo das jornadas, a pressdo por resultados, a digitalizacdo dos processos
produtivos e a precarizagao das relacdes laborais. Esse cenario tem contribuido para a
ampliacdo dos riscos psicossociais, os quais afetam diretamente o bem-estar psicologico dos

trabalhadores e a sustentabilidade das organizagoes.



Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2020), a saide mental ¢ definida
como “um estado de bem-estar em que o individuo percebe suas proprias habilidades, pode
lidar com os estresses normais da vida, trabalhar de forma produtiva e contribuir para sua
comunidade”. No contexto organizacional, esse conceito se articula as condi¢des de trabalho,
as formas de gestdo e as relagdes interpessoais estabelecidas no ambiente laboral.

Estudos recentes evidenciam o impacto significativo dos fatores psicossociais na
saude dos trabalhadores. Publicacdes da Fundacentro (2025), veiculadas na Revista Brasileira
de Satde Ocupacional, destacam que aspectos como assédio moral, sobrecarga de trabalho,
baixa autonomia e conflitos organizacionais tém ganhado maior visibilidade no debate
cientifico e institucional. Dados do Ministério da Previdéncia Social indicam que, somente em
2024, foram concedidos aproximadamente 472 mil beneficios previdenciarios relacionados a
transtornos mentais, o que reforca a magnitude e a urgéncia do tema no cenario brasileiro
(FUNDACENTRO, 2025).

No campo conceitual, Teixeira, Silva e Cadime (2025), ao realizarem uma revisao
integrativa da literatura sobre riscos psicossociais no trabalho, apontam a existéncia de
multiplas defini¢des e abordagens tedricas entre os estudos analisados. Segundo os autores,
essa diversidade conceitual evidencia a complexidade do fendmeno e revela a necessidade de
modelos de gestdo mais claros, sistematizados e aplicaveis a realidade organizacional, capazes
de orientar agdes efetivas de prevencao e promocgao da saude mental.

Sob a perspectiva da gestao e da legislagdo trabalhista, o debate sobre satide mental
também assume cardter normativo. O artigo técnico “Riscos psicossociais no trabalho:
impactos ¢ prevengdo”, publicado no portal Contabeis (2020), ressalta que a Norma
Regulamentadora n° 1 (NR-1) passou a exigir das organizagdes a identificagdo, avaliagdo e
gerenciamento dos riscos psicossociais. O ndo cumprimento dessas diretrizes pode resultar em
passivos trabalhistas, especialmente quando fatores como assédio, excesso de demandas e
conflitos organizacionais sdo negligenciados pelas empresas.

Nesse sentido, a qualidade de vida no trabalho (QVT) emerge como um elemento
central na promog¢ao da saide mental. Para Limongi-Franca (2020), a QVT esta diretamente
relacionada a capacidade da organizacdo de proporcionar um ambiente equilibrado, seguro e
humanizado, no qual o trabalhador se sinta valorizado e tenha oportunidades de

desenvolvimento pessoal e profissional. Marras (2021) complementa ao afirmar que a gestao



de pessoas contemporanea deve incorporar praticas sistematicas de preven¢do e promogao da
saude, alinhando o desempenho organizacional a sustentabilidade humana.

Assim, a promoc¢do da saude mental no trabalho n3o se limita a agdes pontuais ou
reativas, mas integra o conceito de ambiente organizacional saudavel, defendido pela OMS e
pela Organizacao Internacional do Trabalho (OIT). Esse ambiente caracteriza-se pelo respeito
a dignidade humana, pela valorizacdo da diversidade, pela prevengao de riscos psicossociais e

pelo estimulo a autonomia, a participagdo e ao bem-estar dos trabalhadores (OMS, 2020).

2.2 Riscos psicossociais: conceito, causas € impactos nas organizacoes

Os riscos psicossociais podem ser definidos como os aspectos da concepcdo, da
organizacao e da gestdo do trabalho, bem como o contexto social € ambiental, que tém o

potencial de causar danos psicologicos, sociais ou fisicos ao trabalhador (LUZ;
BRUNS, 2022). Esses riscos englobam fatores relacionados a carga de trabalho, a falta de
controle sobre as tarefas, a auséncia de apoio dos superiores, a inseguranga no emprego, as
injusticas organizacionais e aos conflitos interpessoais.

Segundo Dejours (2019), um dos principais estudiosos da psicodindmica do trabalho,
o sofrimento psiquico surge quando o individuo se depara com condi¢des laborais que o
impedem de expressar sua criatividade e identidade profissional. Quando o trabalhador nao
encontra sentido no que faz, e seu esfor¢o nao ¢ reconhecido, a saide mental tende a se
deteriorar.

Estudos recentes indicam que os riscos psicossociais estdo entre as principais causas
de adoecimento e afastamento laboral. No Brasil, dados do Observatorio Nacional de
Seguranca e Saiude no Trabalho (SmartLab, 2023) apontam que os transtornos mentais e
comportamentais ja representam uma das maiores causas de afastamentos registrados pelo

INSS.

Para Silva, Almeida e Torres (2023), o impacto dos riscos psicossociais vai além da
esfera individual, afetando também a eficiéncia organizacional. Ambientes hostis e
estressantes elevam os indices de absenteismo, aumentam os custos com licengas médicas e

reduzem o comprometimento dos colaboradores.



A prevencao desses riscos exige uma abordagem integrada entre gestdo de pessoas e
seguranc¢a do trabalho. Marras (2021) observa que as organizagdes devem adotar instrumentos
de mapeamento dos fatores psicossociais e promover agdes educativas, canais de escuta ativa
e programas de apoio psicologico. Além disso, ¢ imprescindivel que a alta gestao reconheca o
tema como estratégico e o insira nas politicas de governancga e responsabilidade social.

Assim, o gerenciamento dos riscos psicossociais constitui um componente essencial
da gestdo estratégica de pessoas, reforcando o papel da lideranga na construgdo de ambientes

emocionalmente seguros e sustentaveis.

2.3 Gestao de pessoas e sua interface com a saude ocupacional

A gestdo de pessoas tem passado por transformacgdes significativas nas ultimas
décadas, deixando de se restringir a um modelo burocratico e operacional, centrado no
controle e na execugdo de rotinas administrativas, para assumir uma abordagem estratégica ¢
humanizada, alinhada as mudangas nas relagdes de trabalho e as demandas contemporaneas
das organizacdes. Nesse contexto, a gestdo de pessoas passa a ser compreendida como um
campo que articula politicas, praticas e relagdes laborais, considerando simultaneamente os
objetivos organizacionais € o bem-estar dos trabalhadores.

De acordo com Lemos et al. (2022), a gestdo de pessoas no Brasil contemporaneo
envolve a construgdo de praticas capazes de equilibrar desempenho, valorizagao do trabalho e
qualidade das relagdes de emprego, refletindo as transformagdes sociais, econdmicas e
institucionais que impactam o mundo do trabalho. Complementarmente, Demo, Fogaca e
Costa (2018) destacam que as politicas e praticas de gestdo de pessoas exercem papel
estratégico ao influenciar comportamentos, atitudes e resultados organizacionais, a0 mesmo
tempo em que contribuem para a criagdo de ambientes de trabalho mais justos e sustentaveis.

Sob a perspectiva do bem-estar organizacional, Horta, Demo e Roure (2012)
evidenciam que politicas de gestdo de pessoas baseadas na confianga, no reconhecimento e na
participacdo dos trabalhadores estdo diretamente associadas a niveis mais elevados de
bem-estar no trabalho. Assim, a adogdo de praticas de gestdo de pessoas orientadas por
principios humanizados e estratégicos ndo apenas fortalece o desempenho organizacional, mas

também promove relacdes de trabalho mais saudaveis e equilibradas.



No contexto da satde ocupacional, essa fun¢do assume papel ainda mais relevante.
Para Limongi-Franga (2020), o sucesso organizacional depende da capacidade de equilibrar
produtividade e bem-estar. As empresas que promovem o engajamento, a motivagdo ¢ a
seguranga psicologica de seus colaboradores tendem a apresentar maior inovacdo e
desempenho sustentavel.

Marras (2021) complementa que a integracdo entre a gestdo de pessoas e a area de
Seguranca e Saude do Trabalho (SST) ¢ fundamental para consolidar uma cultura preventiva.
Isso significa que as decisdes relacionadas a contratagdes, treinamentos, lideranga e
reconhecimento devem considerar também os aspectos de satde e seguranca.

A interface entre essas areas se concretiza na utilizacdo de indicadores integrados,
como taxas de absenteismo, rotatividade, afastamentos médicos, produtividade e clima
organizacional. Esses indicadores funcionam como métricas que auxiliam na identificagao de
riscos psicossociais € na formulacao de estratégias preventivas.

Além disso, a atuacdo do gestor de pessoas deve estar articulada as Normas
Regulamentadoras (NRs), em especial a NR-1, que estabelece diretrizes gerais para a
identificacdo, avaliagdo e gerenciamento dos riscos ocupacionais. Essa articulacdo favorece
uma abordagem preventiva e integrada da gestdo do trabalho, fortalecendo uma visdo
sistémica da organizagdo. Nessa perspectiva, a promoc¢do da Qualidade de Vida no Trabalho
(QVT) ultrapassa agdes assistencialistas e pontuais, passando a se constituir como um
processo estruturado e continuo, voltado a melhoria efetiva das condigdes e da organizagio do
trabalho (FERREIRA, 2015a).

Sob esse enfoque, Ferreira (2015b) destaca que a QVT deve ser compreendida a partir
da Ergonomia da Atividade, considerando as interagcdes entre o trabalhador, as tarefas e o
contexto organizacional. A aplicagdo da Andlise Ergondmica do Trabalho (AET) contribui
para a identificacdo de fatores de risco fisicos, cognitivos e psicossociais, permitindo a
implementagdo de intervengdes alinhadas as exigéncias normativas e as praticas de gestdo de
pessoas. Dessa forma, a integracdo entre gestdo, normas regulamentadoras e ergonomia
favorece ambientes de trabalho mais saudaveis, seguros e promotores do bem-estar dos

trabalhadores.



2.4 Exigéncias legais: NR-1, PCMSO e PGR

O arcabougo legal que regula a saiude e seguranga do trabalho no Brasil ¢ composto
por diversas Normas Regulamentadoras (NRs), instituidas pela Portaria n® 3.214/1978 do
Ministério do Trabalho e Emprego. Dentre elas, a NR-1 ocupa posicao central, pois estabelece
os principios e deveres gerais aplicaveis a todas as demais normas (BRASIL, 1978).

Com a publicacdo da Portaria SEPRT n° 6.730/2020, a NR-1 foi atualizada para
incorporar o Gerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO) e o Programa de Gerenciamento
de Riscos (PGR), os quais visam integrar as agdes preventivas de seguranca e saide em um
sistema Unico e dindmico.

O PGR tem como finalidade identificar, avaliar e controlar os riscos presentes nos
ambientes de trabalho, devendo contemplar tanto os riscos fisicos, quimicos e biologicos
quanto os riscos ergondmicos e psicossociais. Ja o PCMSO (Programa de Controle Médico de
Satde Ocupacional) ¢ voltado ao acompanhamento clinico dos trabalhadores, com foco na
prevencao e detecg¢ao precoce de doengas ocupacionais (BRASIL, 2020).

Para Luz e Bruns (2022), a atualizagdo da NR-1 representa um avango significativo
na gestao de SST, pois reforca a necessidade de considerar fatores organizacionais € humanos
no controle de riscos. Essa mudanca estimula as empresas a desenvolverem diagnosticos mais
abrangentes, capazes de identificar condi¢des que afetam o equilibrio emocional e o bem-estar
mental dos trabalhadores.

Dessa forma, a adequagcdo a NR-1 exige das empresas nao apenas conformidade
documental, mas também o fortalecimento de uma cultura de prevencao e a adogdo de praticas

de gestdo de pessoas voltadas ao respeito a saude integral do trabalhador.

2.5 O ciclo PDCA como ferramenta de gestdo e melhoria continua

O ciclo PDCA (Plan-Do-Check-Act), concebido por W. Edwards Deming,
constitui-se como uma das ferramentas mais consagradas para o gerenciamento e a melhoria
continua dos processos organizacionais. De acordo com Deming (1990), o modelo baseia-se
em quatro etapas ciclicas: Planejar (Plan), que consiste na defini¢do de objetivos, metas e
métodos de execucao; Executar (Do), voltada a implementagdo do plano conforme o previsto;

Verificar (Check), responsavel pelo monitoramento e avaliagao dos resultados obtidos; e agir



(Act), etapa destinada a padronizacdo das praticas eficazes e a correcdo de desvios
identificados.

Na area de gestdo de pessoas, o ciclo PDCA tem sido amplamente utilizado no
desenvolvimento de programas de treinamento, avaliagdo de desempenho e politicas de clima
organizacional. Segundo Demo, Fogaca e Costa (2018), a adocdo de politicas e praticas
estruturadas de gestdo de pessoas contribui para a consolidagcdo de uma cultura de melhoria
continua, estimulando o aprendizado organizacional, o engajamento dos trabalhadores e a
inovacao.

Ao ser aplicado a implantagdo da Norma Regulamentadora n® 1 (NR-1), o PDCA atua
como um método estruturante para planejar, executar, monitorar e revisar acdes voltadas a
conformidade legal e a prevencao dos riscos psicossociais. Marras (2021) observa que esse
modelo favorece a integracdo entre o planejamento estratégico e a saude ocupacional, ao
assegurar que as decisdes organizacionais sejam fundamentadas em dados, indicadores e
processos sistematizados, e ndo apenas em ag¢des pontuais ou reativas.

Evidéncias empiricas reforcam a efetividade do PDCA na promogdo da
sustentabilidade das praticas de gestdo e do bem-estar organizacional. O estudo de caso
realizado por Vale (2023), em uma startup do setor de saide e bem-estar, demonstra que a
aplicagdo do ciclo PDCA possibilitou a estruturacdo de processos, o monitoramento continuo
dos resultados e a consolidagdo de agdes voltadas a melhoria do clima organizacional e da
qualidade de vida no trabalho. De forma complementar, Costa et al. (2021) analisam a
utilizacdo do PDCA na implantagdo de sistemas de gestdo de satide e seguranga do trabalho
em institui¢des publicas brasileiras, evidenciando que, apesar das barreiras existentes, o
método contribui significativamente para a organizacdo das agdes preventivas, a gestdo dos
riscos ocupacionais e a melhoria continua das condi¢des de trabalho. Assim, o PDCA
consolida-se como uma ferramenta essencial para o fortalecimento de praticas sustentaveis de
gestdo, alinhando desempenho organizacional, preven¢ao de riscos € promog¢ao do bem-estar

no ambiente laboral.

2.6 Integracao entre gestdo de pessoas e seguranca do trabalho



A integracao entre Gestdo de Pessoas (RH) e Seguranga e Satude do Trabalho (SST) ¢
um dos pilares da moderna administracdo organizacional. Segundo Limongi-Fran¢a (2020),
essa integracdo busca alinhar as metas empresariais a preservacdo da vida, a saude e ao
bem-estar dos colaboradores, reconhecendo que a produtividade depende diretamente da
satisfacdo e da segurancga no trabalho.

Na pratica, essa integracdo ocorre quando o setor de RH atua em conjunto com os
profissionais de seguranca do trabalho na elaborag¢do de politicas de prevencao, treinamentos
comportamentais, campanhas de conscientizacdo e programas de qualidade de vida. Marras
(2021) ressalta que o alinhamento entre essas areas fortalece a cultura organizacional e
melhora o clima interno.

De acordo com Lemos et al. (2022), o papel do gestor de pessoas ultrapassa a
administracdo de rotinas operacionais, assumindo uma fun¢do estratégica de mediacdo e
transformagdo organizacional, ao promover praticas de trabalho mais inclusivas, participativas
e saudaveis. Nessa perspectiva, o profissional de Seguranca e Saiude no Trabalho (SST)
também deve considerar os aspectos comportamentais e subjetivos dos trabalhadores,
adaptando as medidas preventivas as caracteristicas das equipes e as dindmicas especificas de
cada contexto organizacional.

Essa visdo integrada mostra-se fundamental para o éxito da implantagdo da Norma
Regulamentadora n® 1 (NR-1) com foco nos riscos psicossociais, na medida em que possibilita
a identificagdo de causas multidimensionais do sofrimento no trabalho e a formulacido de
estratégias articuladas de promocao da saude mental. Conforme apontam Alves e Medeiros
(2025), a nova NR-1 amplia o escopo da gestdo de riscos ao incorporar fatores psicossociais,
exigindo uma atuacdo integrada entre gestdo de pessoas, Seguranca e Satde no Trabalho
(SST) e lideranga organizacional. Nesse contexto, a gestdo contemporanea demanda uma
abordagem multidisciplinar e colaborativa, que integre conhecimentos técnicos, sensibilidade
as dimensdes humanas do trabalho e alinhamento estratégico, com vistas a constru¢ao de

organizagdes mais saudaveis, humanas e sustentaveis.

3 METODOLOGIA



3.1 Tipo e natureza da pesquisa

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa aplicada, uma vez que visa gerar
conhecimento voltado a solucdo de problemas especificos e praticos no contexto
organizacional (GIL, 2019). Seu propdsito ndo € apenas compreender um fendmeno, mas
propor um modelo de implantagao da Norma Regulamentadora n°® 1 (NR-1) em uma empresa

do setor industrial, considerando os riscos psicossociais € a promog¢ao da saude mental.

“A pesquisa aplicada concentra-se em torno dos problemas presentes nas atividades das
instituigdes, organizagdes, grupos ou atores sociais. Ela estd empenhada na elaboragdo de diagnosticos,
identificag@o de problemas e busca de solugdes. Responde a uma demanda formulada por “clientes, atores
sociais ou instituigdes” (Fleury, p. 11)

“Outra questdo a ser colocada na defini¢io de pesquisa aplicada diz respeito a sua capacidade
de gerar impacto. Assim, a pesquisa aplicada pode ser definida como conjunto de pesquisa atividades nas
quais conhecimentos previamente adquiridos sdo utilizados para coletar, selecionar e processar fatos e

dados, a fim de se obter e confirmar resultados, e se gerar impacto.” (Fleury, p. 11)

“Em linhas gerais, a pesquisa aplicada ¢ definida “por seu interesse pratico, isto €,
que os resultados sejam aplicados ou utilizados, imediatamente, na solugdo de problemas que
ocorrem na realidade” (Marconi e Lakatos, 2002, p. 20). Conforme Santaella, a motivacao
principal das pesquisas aplicadas, por seu lado, estd na contribuicdo para resolver um
problema. Para tal, ela aplicard conhecimentos ja disponiveis, mas das aplicagdes podem
resultar ndo apenas a resolu¢do do problema que a motivou, mas também a ampliacdo da
compreensdo que se tem do problema, ou ainda sugestdo de novas questdes a serem
investigadas (Santaella, 2001,

p-140)” (FRANCISCATO, P4)

Na pesquisa descritiva, o pesquisador procura “conhecer e interpretar a realidade, sem
nela interferir para modifica-1a”, isto €, “estd interessado em descobrir e observar fendmenos,
procurando descrevé-los, classifica-los e interpreta-los”, com o objetivo de conhecer “a

natureza do fendmeno, sua composicao, processos que o constituem ou nele se realizam”

(Rudio, 1986, p. 55-57) (FRANCISCATO, P.5)

Quanto a abordagem, a pesquisa ¢ qualitativa e descritiva, pois busca compreender a
realidade organizacional de forma interpretativa e detalhada, com base na anélise documental
e na observacao dos processos internos (MINAYO, 2016). A natureza descritiva se manifesta
na inten¢do de identificar e caracterizar o grau de atendimento da empresa aos requisitos

legais e normativos previstos na NR-1.



O estudo também possui carater exploratério, na medida em que pretende aprofundar a
compreensao sobre a relacao entre gestdo de pessoas, saide ocupacional e riscos psicossociais,

oferecendo subsidios tedricos e praticos para futuras aplicacdes.

3.2 Método de pesquisa
A metodologia utilizada sera o ciclo PDCA (Plan-Do-Check-Act), desenvolvido por
W. Edwards Deming (1990), amplamente reconhecido por sua eficiéncia na gestao e melhoria
continua de processos. A aplicacdo do PDCA neste estudo tem como objetivo estruturar as
etapas de implantagdo da NR-1, de forma sistematica e monitorada, garantindo que as agdes
propostas sejam planejadas, executadas, avaliadas e aperfeicoadas continuamente.
Cada fase do ciclo serd associada a uma etapa do estudo:
e Plan (Planejar): elaboragao do diagnodstico organizacional e identificagdao dos itens da
NR-1 atendidos, parcialmente atendidos ou nao atendidos;
e Do (Executar): definicdo e implementacdo das agdes corretivas e preventivas
necessarias a conformidade normativa;
® Check (Verificar): acompanhamento dos indicadores de saide mental e conformidade,
avaliando os resultados alcangados;
e Act (Agir): estabelecimento de mecanismos de melhoria continua, padronizagdo das
boas praticas e revisao periodica do plano de acgdo.
O método PDCA permitird que o processo de implantagdo da NR-1 seja mensuravel,
dinamico e replicavel, servindo como modelo de gestdo aplicavel a outras organizacdes do

setor industrial.

3.3 Contexto da pesquisa

A pesquisa sera desenvolvida no contexto de uma empresa do setor industrial, que atua
com atividades produtivas de médio porte. Essa escolha se justifica pela relevancia da tematica
da satide ocupacional e dos riscos psicossociais nesse segmento, uma vez que o ambiente fabril
tende a exigir alto desempenho, metas rigorosas e exposicao a riscos fisicos e mentais.

A empresa selecionada possui estrutura formal de Satde e Seguranga do Trabalho
(SST), com programas implementados de PCMSO e PGR, e registros historicos de
absenteismo e treinamentos obrigatdrios. Esses documentos servirdo como base para o

diagnostico organizacional.



O ambiente industrial escolhido permite aplicar a metodologia PDCA de forma
pratica, evidenciando as interagdes entre gestdo de pessoas, conformidade normativa e cultura

organizacional.

3.4 Procedimentos metodoldgicos
A realizacdo do estudo seguird as seguintes etapas:

1. Levantamento tedrico: revisdo de literatura sobre satde mental, riscos
psicossociais, gestao de pessoas e o ciclo PDCA, visando estabelecer a base
conceitual do trabalho.

2. Coleta de dados secundarios: analise de documentos internos da empresa,
incluindo o Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO), o
Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR), registros de absenteismo, fichas
de entrega de EPI, registros de treinamentos obrigatorios e indicadores de RH.

3. Diagnostico organizacional: elabora¢do de um quadro comparativo contendo
os requisitos da NR-1 e o nivel de atendimento da empresa, categorizado
como:

e Atende — o requisito estd plenamente implementado;

e Parcialmente atende — existem agdes em andamento, mas com lacunas a
serem ajustadas;

e Naio atende — o requisito ndo estd contemplado ou nao apresenta

evidéncias de cumprimento.

4. Analise dos resultados: interpretagdo dos dados e identificacdo das lacunas de
conformidade, fatores de risco psicossocial e areas criticas de melhoria.

5. Planejamento e execugdo (PDCA): proposicao de um plano de acdo estruturado
com base nas etapas do ciclo PDCA, incluindo metas, prazos, responsaveis €
indicadores de monitoramento.

Esse processo metodologico visa garantir uma analise criteriosa e pratica, capaz de

transformar os resultados do diagnéstico em estratégias de gestao aplicaveis.



3.5 Instrumento de analise: Quadro de Conformidade da NR-1

Para o diagndstico organizacional, serd elaborado um quadro comparativo de

conformidade, conforme exemplo abaixo:

Item da NR-1 Descrigao do requisito Situacao atual Evidéncia documental Acaorecomendada
A organizacao deve implementar o ' PGRimplantado, porém | Revisar matrizderiscos
1.81 Gerenciamentode RiscosOcupacionais | Parcialmente atende | sem contermplar riscos  |incluindo fatores
(GRO) integ adoac PGR. | | pRCOSSOOINS PECOSSOCINE
Desgnaciofarmal no
1.52 iy ~drusagn mmnﬁ“ﬁ" lﬁ'.r}lcm Atence a@nogamacatasde | Manter revisioanual,
e procedmentos par a atualizacso do GRD -
reunoes.
Devern ser adotadas medidas de Ausenciade Implementar avaliacdo de
1.5.4 prevengao que cons derem Nscos Mao atende mapeamentoderniscos  |climae fatores
ErgoNOmIcos & DSCSsNcals PRCOSSOCIAIS. pPECOSS0OCials.

Fonte: Elaboragao propria (2025).
Esse quadro sera construido a partir da analise documental, permitindo uma avaliagao

objetiva e estruturada da conformidade normativa.

3.6 Critérios de andlise e interpretacao dos resultados
A andlise dos dados seguirda um método descritivo e interpretativo, buscando
compreender as relagdes entre os aspectos normativos da NR-1 e as praticas atuais da
empresa.
Serdo observadas:
e A aderéncia das acdes da empresa as exigéncias legais;
e A integracdo entre gestao de pessoas, saude mental e seguranga do trabalho;

e As lacunas que comprometem o atendimento aos requisitos normativos;

e As oportunidades de melhoria relacionadas aos fatores psicossociais.

A interpretagdo dos resultados serd orientada pela literatura tedrica e pelos

indicadores internos, possibilitando a elaboracdo de um plano de acdo fundamentado e viavel.

3.7 Validagao e aplicabilidade dos resultados
Os resultados obtidos no diagnostico e no plano de agdo serdo discutidos com
profissionais da area de Satide e Seguranga do Trabalho (SST) e Recursos Humanos (RH) da

empresa, visando validar a aplicabilidade das propostas. Essa etapa refor¢a o carater



participativo e interdisciplinar do estudo, conforme defendem Limongi-Franga (2020) e
Marras (2021).

A expectativa ¢ que o modelo desenvolvido possa servir como referéncia pratica para
outras empresas do setor industrial, contribuindo para a disseminacdo de uma cultura de

prevenc¢ao, conformidade e promoc¢ao da saude mental.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 Caracterizagdo organizacional e contextualizacao da analise

A empresa objeto deste estudo atua no setor industrial € conta com aproximadamente
80 colaboradores, distribuidos majoritariamente em atividades operacionais, além de setores
administrativos e de apoio. O contexto organizacional caracteriza-se por elevada exigéncia
produtiva, presenca de riscos fisicos e ergonomicos e forte pressdo por cumprimento de metas,
aspectos tipicos do segmento industrial e relevantes para a analise da saude ocupacional e dos
riscos psicossociais.

Para a realizacao da pesquisa aplicada, foram examinados documentos institucionais
vinculados as areas de Saude e Seguranga do Trabalho (SST) e Recursos Humanos (RH),
conforme estabelecido na metodologia. A andlise documental incluiu o Programa de
Gerenciamento de Riscos (PGR), o Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional
(PCMSO), registros de treinamentos obrigatorios, fichas de entrega de Equipamentos de
Prote¢ao Individual (EPI) e indicadores internos de RH, com destaque para os dados de
absenteismo dos ultimos 12 meses. Essa abordagem possibilitou avaliar de forma sistematica
o nivel de aderéncia da empresa as exigéncias da Norma Regulamentadora n° 1 (NR-1),
especialmente no que se refere ao Gerenciamento de Riscos Ocupacionais (GRO) e a inclusdo
dos riscos psicossociais como parte integrante da gestdo preventiva.

Com base nessa analise, foi elaborado o Quadro de Conformidade da NR-1,
instrumento central desta pesquisa. O quadro permitiu classificar objetivamente o nivel de
atendimento da empresa aos principais requisitos da norma, identificando itens plenamente
atendidos, parcialmente atendidos e nao atendidos. Os resultados evidenciaram que a empresa
atende aos requisitos relacionados a existéncia formal de programas e registros obrigatorios,

como PGR, PCMSO, treinamentos legais e controle de EPI. Entretanto, foi classificada como



parcialmente atendente em aspectos relacionados a integracdo entre programas, ao
monitoramento sistematico de indicadores e a gestdo do plano de agdo. Ja os requisitos
vinculados a0 mapeamento e gerenciamento dos riscos psicossociais foram classificados como
nao atendidos, uma vez que nao houve identificagdo formal desses riscos, nem agdes

preventivas estruturadas.

4.2 Diagnostico de conformidade a NR-1

Com base na andlise dos documentos institucionais — PGR, PCMSO, registros de
treinamentos, fichas de EPI ¢ indicadores de RH — foi elaborado o Quadro de Conformidade
da NR-1, instrumento central desta pesquisa. O quadro permitiu classificar objetivamente o
nivel de atendimento da empresa aos principais requisitos da norma, identificando itens
plenamente atendidos, parcialmente atendidos e ndo atendidos.

Os resultados demonstraram que a empresa atende aos requisitos relacionados a
existéncia formal de programas e registros obrigatorios, como PGR, PCMSO, treinamentos
legais e controle de EPI. Entretanto, foi classificada como parcialmente atendente em aspectos
relacionados a integragdo entre programas, monitoramento sistematico de indicadores e gestao
do plano de agdo. Ja os requisitos vinculados a0 mapeamento e gerenciamento dos riscos
psicossociais foram classificados como ndo atendidos, uma vez que ndo hé identificagdo

formal desses riscos, nem agdes preventivas estruturadas.

4.3 Anélise do Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) a luz da NR-1
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O Programa de Gerenciamento de Riscos encontra-se formalmente elaborado, com
ano-base de 2024, revisdo realizada em janeiro de 2025 e responsabilidade técnica atribuida a
engenheiro de seguranga do trabalho. O inventario de riscos contempla riscos fisicos,
quimicos, bioldgicos, ergondmicos e de acidentes, totalizando 23 riscos mapeados.

Entretanto, observou-se a inexisténcia do mapeamento de riscos psicossociais, 0 que
representa uma lacuna relevante frente as diretrizes da NR-1, que estabelece a necessidade de
identificacdo e gerenciamento de todos os riscos ocupacionais capazes de afetar a saide dos
trabalhadores. Além disso, o plano de acdo associado ao PGR apresenta estrutura parcial, com
acOes pendentes, auséncia de indicadores de acompanhamento e defini¢ao limitada de prazos e
responsaveis.

Dessa forma, embora o PGR atenda aos requisitos formais minimos, sua efetividade é
comprometida pela auséncia de uma abordagem integrada e preventiva, justificando sua
classificagdo como “Parcialmente atende”. Esses achados corroboram a literatura, que destaca
que programas de gestdo de riscos que ndo incorporam fatores psicossociais tendem a
apresentar baixa efetividade na promocdo da satide mental no trabalho (DEJOURS, 2019;
LUZ; BRUNS, 2022).



4.4 Andlise do PCMSO e sua integracdo com o GRO

O Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional encontra-se vigente, com
médico coordenador designado e realizacdo regular dos exames legais obrigatdrios. No
periodo analisado, foram realizados exames admissionais, periodicos, de retorno ao trabalho,
de mudanca de fun¢do e demissionais, além de exames complementares compativeis com os
riscos fisicos e ambientais mapeados no PGR.

Apesar da conformidade legal, identificou-se auséncia de avaliagdes psicologicas e de
avaliagcdes ergondmicas clinicas, bem como integracdo apenas parcial entre o PCMSO ¢ o
PGR. Essa limitagdo compromete o potencial preventivo do programa, uma vez que oS
indicadores clinicos ndo sao utilizados de forma sistematica para retroalimentar o processo de
gerenciamento de riscos.

Embora o PCMSO tenha sido classificado como “Atende” do ponto de vista
normativo, os resultados indicam a necessidade de evolucao para um modelo mais integrado,
conforme defendem Limongi-Franga (2020) e Marras (2021), ao enfatizarem a importancia da

articulacao entre saude ocupacional e gestao de pessoas.

4.5 Avaliagdo dos treinamentos obrigatorios e capacitagao preventiva

A empresa apresenta registros formais da realizacdo dos treinamentos obrigatorios
previstos nas Normas Regulamentadoras, incluindo NR-01, NR-06, NR-12, NR-23 ¢ NR-35.
Os documentos analisados demonstram controle de listas de presenca e conteudos

programaticos, evidenciando atendimento as exigéncias legais basicas.

Contudo, foram identificadas fragilidades relevantes, como a inexisténcia de
avaliacdo de eficacia dos treinamentos e a auséncia de controle sistematizado de validade.
Além disso, ndo ha registros de capacitagdes voltadas a prevencao dos riscos psicossociais ou
ao desenvolvimento de competéncias socioemocionais das liderangas.

Esses achados justificam a classificagdo dos treinamentos como “Parcialmente
atende”, uma vez que o foco permanece restrito ao cumprimento legal, sem avangar para uma

abordagem preventiva e estratégica, conforme preconizado pela NR-1.



4.6 Gestao de Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI)

As fichas de entrega de EPI demonstram que os equipamentos fornecidos possuem
Certificado de Aprovacdo valido e estdo compativeis com as atividades desenvolvidas.
Todavia, o controle de registros de troca e os treinamentos de uso apresentam inconsisténcias,
além da auséncia de integracdo dessas informagdes ao PGR.

Essa fragmentacdo da gestdo de EPI compromete a rastreabilidade e o monitoramento

continuo, refor¢ando a classificacdo “Parcialmente atende” no contexto do GRO.

4.7 Anélise aprofundada dos indicadores de RH e do absenteismo

A analise dos indicadores de RH revelou absenteismo médio anual de 3,89%, indice
superior ao limite aceitdvel para empresas industriais de risco 4, caracterizando situagao
critica. Observou-se tendéncia de crescimento ao longo do periodo analisado, com picos
superiores a 4%, o que indica agravamento progressivo do problema.

A distribuicao das causas dos afastamentos evidenciou que 53% estdo relacionados a
doengas ocupacionais ou associadas ao trabalho, com destaque para doengas osteomusculares
(32%) e transtornos psicologicos (21%). A incidéncia de CIDs relacionados a depressdo e
ansiedade apresentou percentual significativamente superior & média esperada para o setor,

reforgando a presenga de riscos psicossociais nao gerenciados.

Esses dados demonstram, de forma objetiva, a relacdo entre auséncia de gestdo
preventiva dos riscos psicossociais € o impacto direto nos indicadores organizacionais,
corroborando estudos que associam pressao produtiva, sobrecarga e falhas na gestao de
pessoas ao aumento do absenteismo (ARAUJO; CARVALHO, 2018; DEMO; FOGACA;
COSTA,

2018).



4.8 Plano de A¢ao - Planejamento e implementagao das agdes corretivas conforme o

ciclo PDCA

A partir das lacunas identificadas no diagndstico de conformidade a NR-1,
especialmente nos itens classificados como ‘“Parcialmente atende” e “Nao atende”, foi
estruturado e implementado um plano de a¢des fundamentado no ciclo PDCA, com foco no
gerenciamento dos riscos psicossociais, na integracdo entre RH e SST e na melhoria dos

indicadores organizacionais.

4.8.1 Etapa Plan (Planejar): defini¢ao do plano de implantagdo da NR-1

Na fase de planejamento, o Quadro de Conformidade da NR-1 foi utilizado como
instrumento central para a definicdo das acdes prioritarias. Considerando a auséncia de
mapeamento de riscos psicossociais no PGR, o elevado indice de absenteismo por causas
psicologicas (21%) e a integragdo parcial entre PGR, PCMSO e indicadores de RH, foram
definidos os seguintes eixos estratégicos de intervengao:

a) inclusdo dos riscos psicossociais no Gerenciamento de Riscos Ocupacionais;

b) fortalecimento da integragdo entre SST e RH;

¢) implantacdo de ac¢des preventivas voltadas a saide mental,

d) estruturacdo de indicadores de acompanhamento e avaliacao.

Para cada eixo, foram estabelecidos metas, prazos, responsaveis e indicadores,
conforme preconiza a NR-1, priorizando a¢des de maior impacto na redugdo do absenteismo e

na promogao da satde mental.

4.8.2 Etapa Do (Executar): implementagdo das agdes corretivas e preventivas

Na etapa de execucao, as agoes planejadas foram implementadas de forma estruturada
e integrada, conforme descrito a seguir.
Inicialmente, o Programa de Gerenciamento de Riscos (PGR) foi revisado para

inclusdo formal dos riscos psicossociais, considerando fatores como pressdo por metas,



sobrecarga de trabalho, jornadas prolongadas, conflitos interpessoais ¢ auséncia de canais de
escuta. Esses riscos passaram a compor o inventario de riscos ocupacionais, com defini¢ao de
medidas de controle administrativas e organizacionais.

Paralelamente, foi estruturado um Programa de Saude Mental, integrado ao GRO,
contemplando a¢des como:

Criacdo de um canal confidencial de apoio ao colaborador, gerido pelo RH;

Estabelecimento de parceria com profissional de psicologia organizacional, para
acolhimento ¢ orientacao;

Realizagdo de campanhas internas de sensibilizagdo sobre satide mental e prevencao
do adoecimento psiquico.

No ambito da capacitagdo, foram implantados treinamentos especificos sobre satde
mental no trabalho, direcionados principalmente as liderangas, abordando temas como
identificacdo precoce de sinais de sofrimento psiquico, gestdo humanizada de equipes,
comunicagao assertiva e prevencao do assédio e da sobrecarga emocional. Esses treinamentos
complementaram os treinamentos obrigatorios ja existentes, ampliando seu foco preventivo.

Adicionalmente, o PCMSO foi ajustado para ampliar sua integragdo com o PGR, com
previsao de inclusdo de avaliagdes psicoldgicas periddicas e maior utilizagdo dos dados
clinicos como subsidio para agdes preventivas. As analises ergondmicas também foram
atualizadas, considerando a elevada incidéncia de doengas osteomusculares identificadas nos

indicadores de absenteismo.

4.8.3 Etapa Check (Verificar): monitoramento e avaliagdo dos resultados

A fase de verificacdo foi estruturada a partir da defini¢do de indicadores objetivos,
utilizados para monitorar a efetividade das ag¢des implementadas. Entre os principais
indicadores adotados destacam-se:

Taxa mensal de absenteismo;

Percentual de afastamentos por cid psicoldgico;

Numero de afastamentos previdenciarios;

Participacdo dos colaboradores nas agdes de satde mental;

Evolugao dos indicadores ergondmicos.



A analise desses indicadores permitiu acompanhar a evolucdo dos resultados e
identificar tendéncias de melhoria. A meta projetada foi a reducao do absenteismo médio de
3,89% para aproximadamente 2,8% em um periodo de seis meses, além da diminuicdo dos

afastamentos por causas psicoldgicas para patamar inferior a 14%.

4.8.4 Etapa Act (Agir): ajustes e consolidacdo da melhoria continua

Na etapa de acdo, os resultados obtidos no monitoramento subsidiam ajustes no plano
de acdo, garantindo a melhoria continua do sistema de gestdo. As agdes de maior efetividade
sao padronizadas e incorporadas as rotinas da empresa, enquanto aquelas com menor impacto
sdo revisadas ou substituidas.

Essa etapa contempla, ainda, a revisdo periddica do PGR e do PCMSO, a
institucionaliza¢do do comité€ integrado de RH e SST e a utilizacdo continua dos indicadores
como ferramenta de apoio a tomada de decisdo. Dessa forma, o gerenciamento dos riscos
psicossociais passa a fazer parte da cultura organizacional, atendendo plenamente as diretrizes

da NR-1.

5. CONSIDERACOES FINAIS

O presente artigo teve como objetivo propor um plano de implantagdo da Norma
Regulamentadora n° 1 (NR-1) em uma empresa do setor industrial, com foco no
gerenciamento dos riscos psicossociais € na promogao da satide mental dos colaboradores, por
meio da aplicagdo da metodologia PDCA. A partir da analise realizada, constata-se que os
objetivos gerais e especificos foram plenamente alcangados, uma vez que os resultados
permitiram diagnosticar as lacunas de conformidade, estruturar agdes corretivas e preventivas

e definir mecanismos de monitoramento € melhoria continua.

O diagnostico organizacional, fundamentado na analise documental do PGR, PCMSO,
registros de treinamentos, controle de EPI e indicadores de Recursos Humanos, evidenciou

que a empresa apresenta conformidade formal com os requisitos basicos da NR-1. Entretanto,



identificaram-se fragilidades significativas relacionadas a auséncia de mapeamento dos riscos
psicossociais, a integragdo parcial entre os programas de Saude e Seguranca do Trabalho ¢ a
utilizagdo limitada dos indicadores de satide ocupacional como instrumentos de gestdo
preventiva. Esses achados foram corroborados pelos dados de absenteismo, que apresentaram
indice médio anual classificado como critico, com elevada incidéncia de afastamentos por
transtornos psicolégicos e doengas osteomusculares, o que reforca a necessidade de uma

abordagem mais ampla e integrada.

A aplicacdo do ciclo PDCA permitiu estruturar de forma sistematica o processo de
implantacdo da NR-1. Na etapa de planejamento, foram priorizadas as lacunas normativas
com maior impacto nos indicadores organizacionais, especialmente aquelas relacionadas aos
riscos psicossociais. Na fase de execugdo, destacaram-se a revisdo do Programa de
Gerenciamento de Riscos para inclusdo desses riscos, a implantagdo de um programa
estruturado de saude mental, a capacitagdo das liderangas em temas relacionados a saude
emocional e a ampliagdo da integracdo entre o0 PGR e o PCMSO. Essas agdes representaram
um avanco em relacdo a uma gestdo meramente documental, direcionando a organizacdo para
uma abordagem preventiva e integrada, capaz de reduzir passivos e fortalecer a cultura de

seguranca.

A etapa de verificagdo foi sustentada por indicadores objetivos, como taxa de
absenteismo, distribuicdo dos afastamentos por CID, numero de afastamentos previdenciarios
e participacdo nas ag¢des de promocao da satide mental. A defini¢do desses indicadores
possibilitou mensurar a efetividade do plano proposto e estabelecer metas realistas de
melhoria, como a redu¢do do absenteismo e¢ a diminui¢do dos afastamentos por causas
psicologicas. Na fase de acdo, os resultados do monitoramento passaram a subsidiar ajustes no
plano, consolidando a logica de melhoria continua preconizada pela NR-1 e fortalecendo a

governanga organizacional.

Os resultados obtidos demonstram que a incorporagdo dos riscos psicossociais ao
Gerenciamento de Riscos Ocupacionais ¢ fundamental para a efetividade das praticas de saude

e seguranca no trabalho, sobretudo em ambientes industriais caracterizados por elevada



pressdo produtiva. Além disso, o estudo evidencia a importancia da atuagdo integrada entre
Recursos Humanos e Saude e Seguranca do Trabalho, baseada em dados e orientada a
prevencdao, como estratégia para reducdo de passivos trabalhistas, previdencidrios e

organizacionais. Essa integragdo, ao mesmo tempo técnica e humana, contribui para

o

constru¢ao de ambientes laborais mais saudaveis, sustentaveis e produtivos.

Nesse contexto, observa-se que os objetivos especificos definidos para a pesquisa
também foram integralmente alcangados. O primeiro objetivo, relacionado ao levantamento e
a identificacdo das exigéncias da NR-1 voltadas aos riscos psicossociais, foi atendido por
meio da analise da atualizagdo normativa e da compreensdo de sua ampliacdo conceitual. O
estudo evidenciou que a norma ultrapassa uma visao estritamente operacional da seguranca do
trabalho, passando a considerar fatores organizacionais, emocionais ¢ subjetivos que

impactam diretamente a saide mental e o desempenho dos trabalhadores.

O segundo objetivo, voltado a estruturagdo de um plano de implantagdo, foi
alcancado com a elaboragdo de um modelo fundamentado na metodologia PDCA, capaz de
organizar de maneira logica e sistematica as etapas de planejamento, execugdo, verificacdo e

acao corretiva.

O plano proposto demonstrou aplicabilidade pratica no contexto industrial, oferecendo suporte
técnico para gestores e profissionais de Satde e Seguranga do Trabalho conduzirem a

implementagdo da NR-1 de forma estratégica e preventiva.

Quanto ao terceiro objetivo, referente a defini¢do de indicadores de acompanhamento,
verificou-se sua efetiva concretizagdo a partir da proposicao de indicadores quantitativos e
qualitativos destinados a mensuragdo da conformidade legal, da efetividade das agdes
implementadas e dos impactos sobre o bem-estar dos colaboradores. Esses indicadores tornam
possivel o monitoramento continuo do sistema de gestdo, favorecendo tomadas de decisdao

mais assertivas e alinhadas ao principio da melhoria continua.

Por sua vez, o quarto objetivo, relacionado a proposi¢ao de recomendagdes aplicaveis

a outros contextos organizacionais, também foi plenamente atingido. As estratégias



apresentadas demonstram potencial de adaptacdo ndo apenas ao setor industrial, mas também
a diferentes segmentos produtivos, refor¢ando a relevancia da integracdo entre gestdo de
pessoas, saude ocupacional e seguranga do trabalho como elemento essencial para a

constru¢do de ambientes laborais mais equilibrados, humanizados e sustentaveis.

Por fim, destaca-se que o modelo de implantacio da NR-1 proposto neste artigo,
estruturado a partir do ciclo PDCA, apresenta potencial de replicabilidade em outras
organizacdes do setor industrial e at¢ em segmentos distintos, contribuindo para o
aprimoramento das praticas de gestdo de pessoas e para a promocdo da saide mental no
trabalho. Como limitagdo, ressalta-se que o estudo se baseou em dados documentais e
indicadores internos; entretanto, essa abordagem niao compromete sua aplicabilidade pratica,
ao contrario, reforga seu carater técnico e gerencial. Recomenda-se, para pesquisas futuras, a
inclusdo de dados primarios, como pesquisas de clima organizacional, entrevistas com
trabalhadores e instrumentos de avaliagdo psicossocial, de modo a aprofundar ainda mais a
andlise dos impactos das agdes implementadas e ampliar a compreensdo sobre os

determinantes da saude mental no trabalho.

Além disso, conclui-se que a promogao da satide mental no ambiente corporativo nao
deve ser compreendida apenas como uma exigéncia normativa, mas como uma estratégia
organizacional indispensavel para o fortalecimento das relagdes de trabalho, da produtividade
sustentavel e da valorizagdo humana. Em um cenario cada vez mais marcado por pressoes
emocionais, mudangas organizacionais e elevados indices de adoecimento ocupacional,
torna-se essencial que as empresas assumam uma postura preventiva, ética e socialmente
responsavel diante dos desafios relacionados aos riscos psicossociais.

Dessa forma, o presente estudo contribui ndo apenas para o campo técnico da Saude
e Seguranga do Trabalho, mas também para a reflexdo sobre a necessidade de organizagdes
mais conscientes, acolhedoras e comprometidas com a qualidade de vida de seus
trabalhadores. Ao integrar gestdo, prevencao e cuidado humano, a implantacdo efetiva da
NR-1 passa a representar ndo somente um mecanismo de conformidade legal, mas uma
ferramenta de transformagdo organizacional capaz de promover ambientes de trabalho mais

seguros, saudaveis e alinhados as demandas contemporaneas das relacdes laborais.
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