

	[image: C:\Users\agalmeida\Desktop\Logos ANP\logoANP_v_versao_p_reducao.jpg]
	FORMULÁRIO DE ANÁLISE DE IMPLEMENTAÇÃO DE RECOMENDAÇÃO PROVENIENTE DE INVESTIGAÇÃO DE INCIDENTE



	1. Informações gerais

	Investigação
	[bookmark: Investigaçao]Acidente de explosão ocorrido em 11/02/2015 no FPSO Cidade de São Mateus

	Número de Ofício Circular de Recomendações
	004/SSM/2016
	Data do Ofício Circular
	19/04/2016

	2. Causa Raiz
	CR11: Falta de treinamento em procedimentos operacionais

	2.1. Descrição resumida da causa raiz

	Constatou-se que não havia treinamento em todos os procedimentos operacionais que causam impacto à Segurança Operacional assim como não havia, na data do acidente, qualquer controle para assegurar que a força de trabalho se mantivesse treinada nos procedimentos.
O Operador da Instalação não estabeleceu a qualificação e o treinamento necessários à realização das atividades previstas nos procedimentos operacionais.

	3. [bookmark: _GoBack]Recomendação
	[bookmark: Recomendaçao]CDSM_R17
	Revisão e data
	Rev. 2.0
	09/08/2019

	Estabelecer programa de treinamento contínuo em procedimentos operacionais, sendo a frequência de reciclagem em procedimentos críticos diferenciada.

	3.1. Prazo máximo de implantação
	6 meses
	3.2. Data limite para implementação
	19/10/2016

	3.3. Motivação / Descrição mais detalhada da recomendação / Forma esperada de implementação

	Essa recomendação é atendida ao se constatar treinamento e verificação prática (tipo VCP) nos procedimentos operacionais.

	3.4. Abrangência da recomendação
	Plataformas de produção ou sondas

	3.5. Local de verificação
	Escritório

	4. Ações do Operador para implementação da recomendação / Evidências

	A ser preenchido pelo auditado

	5. Solicitações adicionais

	A ser preenchido pelo auditor (opcional)

	6. Parecer do Auditor

	[bookmark: Selecionar22]|_| Implementada    
	Abrangência: Instalação / Unidade Operacional / Operador

	|_| Não implementada 
	Não conformidade relacionada:   Caso a recomendação seja considerada não implementada, deverá ser lavrada NC, cujo número deverá ser relacionado nesta ficha para fins de rastreabilidade.

	Análise:

	7. Identificação e data da análise

	Nome
	Nome do auditor
	Data
	XX/XX/XX
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