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Resumo

A qualidade do ar interior (QAI) é influenciada por um conjunto de caracteristicas do ambiente
interior de um edificio assim como pelas caracteristicas do ar que entra vindo do exterior. Cria-
se assim uma atmosfera de caracteristicas mistas e que influenciam a saude e o conforto dos
seus ocupantes. Atendendo ao tempo de permanéncia das pessoas nos edificios € necessério
assegurar um ambiente interior saudavel e confortavel. A dete¢do dos poluentes existentes nos
edificios € realizada através de monitorizagdes periddicas de QAI, de forma a garantir a qualidade
do ar. Este trabalho visa descrever, em primeiro lugar a QAIl e as metodologias de acreditacdo
dos seus ensaios segundo a Norma NP EN ISO/IEC. 17025:2005. A acreditacdo dos laboratorios
de QAIl conduz a uma maior credibilidade e rigor dos ensaios, melhor qualidade dos
procedimentos utilizados e melhoria daimagem de marca e em segundo lugar pretende contribuir
para a revisdo do Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto, e Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de
Dezembro, sob trés vertentes: 0os ensaios de monitorizacdo de QAIl devem ser efetuados em
laboratérios acreditados; os ensaios devem englobar outros parametros para além dos referidos
na Portaria n® 353-A/2013, de 4 de Dezembro, como por exemplo a presenca de 6xidos de azoto
e amianto, a periodicidade da realizacdo das monitorizacdes de QAI, deve ser revista e englobar
também edificios de servigcos, comerciais e industriais. No sentido do cumprimento dos objetivos
propostos no trabalho foi efetuada a recolha bibliografica online e em bibliotecas (artigos
publicados, livros, teses, revistas, legislacdo) e a sua leitura integral. Foi feita uma selecéo e
resumo da bibliografia mais relevante e inovadora. Esta pesquisa foi qualitativa e descritiva e
baseia-se num estudo de revisdo da literatura e das praticas e normas em utilizacdo e na
experiéncia acumulada nesta tematica. Como conclusdo do estudo é proposta a revisdo do
Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto e Portaria 353-A, 2013, de 4 de Dezembro,
relativamente a obrigatoriedade de realizacdo de visitas preliminares e auditorias periddicas de
QAIl em edificios de comércio servicos e industriais; definicdo de novos limiares de protecdo em
funcéo do tipo de edificio e atividade; inclusdo na monitorizacdo de QAI dos 6xidos de azoto e

amianto; utilizacdo de laboratérios acreditados nestas monitorizagdes de QAI.

Palavras-chave : Qualidade do Ar Interior; Contaminantes Quimicos e Microbioldgicos;
Auditoria; SCE; Efeitos na Saude.
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Abstract

Indoor air quality (IAQ) is defined as a set of characteristics of the indoor environment of a building
that influence health and the comfort of its occupants. Given the length of time that people stay
in the buildings it is necessary to ensure a healthy and comfortable indoor environment. The
detection of pollutants in existing buildings is done by monitoring periodic 1AQ, so as to ensure
air quality. This work aims at describing the IAQ and accreditation methodologies of the tests in
the Standard NP EN ISO / IEC. 17025: 2005. The accreditation of laboratories, leads to greater

credibility and rigor of the tests, better quality of procedures and improving brand image.

This work also aims at contributing to the revision of the Decree-Law No. 118/2013, of 20 August,
together with the Order No. 353-A / 2013 of December 4, in three areas: 1) the test assessment
of indoor air quality should be performed in accredited laboratories 2) the testing should include
other parameters in addition to those referred to in Ordinance No. 353-A / 2013, such as the
presence of asbestos.3) periodicity of conducting audits must be reviewed and include office and
industrial buildings. To meet the proposed objectives a literature review was carried out using
online bibliographic resources and libraries’ resources (published articles, books, theses,
magazines, legislation). A selection and summary of the most relevant and innovative literature
was made. This research was qualitative and descriptive and is based on a literature review study
and practice and standards in use, and also in the accumulated experience on this subject.

As a conclusion of the study was proposed the revision of Decree-Law No. 118/2013, of 20
August, Ordinance 353-A, 2013, on 4 December, for the following: obligation to carry out
preliminary visits and periodic audits of IAQ in buildings of trade and industrial services; setting
new protection thresholds depending on the type of building and activity; included in the
monitoring IAQ, nitrogen oxides and asbestos; use of accredited laboratories for carrying out

these monitoring IAQ.

Keywords : Indoor Air Quality; Chemical Contaminants and Microbiological, Audit; SCE;
Health Effects.

Pagina 2 de 116



Agradecimentos

Este trabalho representa a conclusdo de mais uma etapa da minha realizacédo
profissional. Contudo, a sua realizagdo nao teria sido possivel, sem a imprescindivel

ajuda das seguintes pessoas, as quais estou sinceramente agradecida:

Professora Doutora Cristina Maria Carapeto Pereira pela sua disponibilidade, orientacao,

apoio e motivacdo que me deu ao longo da realizacao deste trabalho.

Ao Professor Doutor Ulisses Azeiteiro por ter demonstrado sempre disponibilidade em

me ajudar.

Aos meus Pais, Marido e Irmaos por todo o carinho, incentivo, dedicacdo compreensao

e forca que me transmitiram.

Pagina 3 de 116



Declaragbes

Declaro que esta dissertacdo € o resultado da minha investigacao pessoal e independente.
O seu conteudo € original e todas as fontes consultadas estdo devidamente mencionadas

no texto, nas notas e na bibliografia.

O candidato,

Cadaval, de de

Declaro que esta Dissertacdo se encontra em condicdes de ser apresentada a

provas publicas.

O (A) orientador(a),

Lisboa, de de

Pagina 4 de 116



indice

RESUMIO ...ttt sttt 1
ADSITACT.......oooeeiieee ettt sttt ettt ettt 2
AGradeCIMENTOS ..ottt 3
DECIATAGOES.........coeeeeet ettt 4
TN e se e eeeeeeseeeee s s s esssseeeeeeeseeseseseeesessseseee 5
INDICE A8 TADIAS.........ooeeeeeeeeeeeees e eeeeeeeeeeeeeeeeeesseese e eeeeseeeseeeeeseesesseeeeeeseeeeeee 9
Siglas, Abreviaturas € ACIONIMOS...........cooeveiveeveriereeesie e 11
UNIJAAES........oe sttt st 15
L INETOTUGED ...ttt 17
2. ODJELVO ..ottt 19
T 0T (o111 (o Jo [T @ ) AN U 21
3.1 Evolucao Historica de QA ... 21
4. Principais Poluentes e Efeitos na Saude Humana e sua Origem.....27
4.1 Particulas ou aerossoéis em suspensao NO ar...........ccccc.ceeeverrennn. 28
4.2 DIiOXIdO de CarbONO ..ot sssessenns 29
4.3 MoNOXIAO d€ CarbONO...........coovurerienriieeieeine s isseessssessssssssssssanes 29
A4 OZONO0 ...ttt st b 30
4.5 Compostos Organicos VOIALEIS...........cceeeeveeeeeeeeeeee e, 31
4.6 FOrMAIAEIAO.........ovveereeieere ittt 31
A7 RAUAO ...ttt st 32
4.8 Poluentes BIOIOGICOS ... 33
5. Evolucao Historica da Regulamentacao de QAl..........coeveveeveevernne. 35
6.Evolucao Legislativa das Visitas Preliminares de QAl ... 37
6.1 Verificagao de QUEIXAS..........cccoeuierrererireeeeeesesesie s snnes 39
6.2 DeSCriCa0 dO €AIfICIO ..o 41
6.3 Sistemas de ventilagcao/ar condicionado ............c.ccccoeverrveirrreerernnne. 43
7. Evolucao Legislativa das Auditorias de QAl..........cceeeeeeeereereererienne. 45
7.1 Evolucao legislativa dos valores de referéncia nacionais........... 46
7.2 Evolucao legislativa dos métodos de monitorizagéo...................... 49
8. Acreditacdo de Ensaios de QAl..........nreieeseesesesiss s sesssssssessssens 53
8.1 Processo de acreditaGao ............coverreverenrierensisesiesisssesesssesssssssssssnees 53
8.2 ReqUISItOS 08 GESLAO ...ttt 55
8.2.1 OrgANIZAGAD .......ccoovveverrererireiesess ettt s st ssssssnses 55
8.2.2 Sistema de gESIAO ... 56
8.2.3 Analise de consultas, propostas e contratos............ccccceeveeveeeunne. 57
8.2.4 Subcontratacdo de ensaios e calibragoes...........ccocoevevrrvernrnnne. 58
8.2.5 AQUIsiCa0 de produtOs € SEIVICOS ........cccoeereveeververieeiesisssesseessnnes 58
8.2.6 RECIAMACDOES........ooooveeee s 58
8.2.7 Controlo de trabalho de ensaios ndo-conforme...............cc.......... 58
8.2.8 MEINOII@. ... 59
8.2.9 AUAItOrias INTEIMNAS .......ccoooveeereeeeeeee e 59
8.3 REQUISILOS LECNICOS........ooiveecveces s 59
B.3.L PSSO ... 59
8.3.2 Instalacbes e condigcdes ambientais.............cccoceervereereererrreerenn. 60
8.3.3 Métodos de ensaio, calibracdo e validacao..............ccccocoveuunnne. 60
8.3.4 ValidaGao de MELOUOS..........cc.corvrverrereeresnessesesses s 60
8.3.5 Estimativa da incerteza de mediGao ..........cccoeevvererrrrererrrrerenninnns 62

Pagina 5 de 116



8.3.6 EQUIPAMENTO ... 63

8.3.7 Rastreabilidade das MediGOES. ... 63
8.3.8 Materiais de referéncCia..........cooceveevcereeveevereeieseeeses e 65
8.3.9 AMOSITAGEIM ...ttt nsesees 66
8.3.10 Manuseamento dos Itens a ensaiar ou calibrar......................... 66
8.3.11 Qualidade dos resultados dos ensaios e calibracoes............. 66
8.3.12 Apresentacao dos resultados..............coeerevernrrernniseeneisesnsines 66
8.3.13 OpinIiOeS € INEIPretaCOeS......cccoviveververerireserissesies e sessssseees 68
8.3.14 SEQUIANGAL.......oerereriririreisie ettt ssses s ssss st sssesssnsenes 68
8.3.15 COOPEraCa0 EXIEIMNA..........ccovvererreererererissieseesiesiesss s ssesssssesssssnses 68
9. Acreditag&o de Ensaios de QAI Referidos na Portaria 353-A/2013..69
9.1 Determinacéo da TA, HR, VA, Particulas PM 10, PM 2,5.......... 69
e Raddo No AMDito da ACTEItAGAD....................eeeeeeeeereeereeeresssssssesenenene 69
9.1.1 AMOSIIAGEM ...ttt saes 69
9.1.2 RequiSItoS dOCUMENTAIS ..........c.cooueevrvererrereeeeeeeeeseeie s saesanes 72
9.1.3 Calibracdo do equipamento...........cccceverveererirererierresee e 72
9.1.4 FOMMAGEO ..ottt sttt a st sanes 72
9.1.5 Procedimento de validaGao ... 72
9.2 Avaliacdo de TA, HR e VA, Particulas PM 10, PM 2,5................ 73
e Radao Recomendada pela Portaria 353-A/2013...........cccoooovrrverernnee. 73
9.2.1 AMOSITAGEIM ...ttt ssss s s sas st ssesanes 73
9.2.2 Requisitos dOCUMENLAIS .........cc.covveververeeeee s 73
9.2.3 Calibracdo do equipamento............cccocevveeverrerersrreses e 74
9.2.4 FOIMAGAD ...t ssss s s st ssssssssanses 74
9.2.5 Procedimento de validaGao ............cccceeeveierrererinriesinnieseseieseesines 74
9.2.6 CONCIUSEO........coierrieeieeiecie ettt ssss sttt sssssaees 74
9.3 Determinacéo de COz2, CO, O3, CH20 € COV'S......ccooevvvrrvrnrrernneene 75
NO AMDItO da ACTEUILAGAD...............ooeeeeeeeeeeeeeeeeereeessseessesssessssssssssssssssssssssssssseseees 75
9.3.1 Amostragem acreditada...........ccccoeeeereeeeeereeveeeeeeeseees e 75
9.3.2 RequiSItOS dOCUMENLAIS ..........c.coouevvrveeerreeeeeeeeeeesee s saesaes 77
9.3.3 Calibracdo do equipameNtO............cccoevervrrrrirererirsreserssesesesesesssenes 77
9.3.4 FOIMAGAD ..ottt ssssss st s s st st ssssssanses 77
9.3.5 Procedimento de validaGao ... 77
9.3.6 Critérios de Aceitacdo do Método de Validacao.......................... 78
9.4 Avaliagdo de COz2, CO, O3, CH20 € COV'S, ....covcmrrmrrnrrrrerreinnrnnns 79
Recomendada pela Portaria 353-A/2013...........cccoooeveveeeereeeeerenians 79
9.4.1 AMOSITAGEIM ...ttt sse s sae s s ssssanes 79
9.4.2 Requisitos dOCUMENLAIS .........cc.ovvevvrvereeeeesesess s 79
9.4.3 Calibracao e verificacdo dos equipamentos..........cccccoeeuveeeernnne. 80
9.4.4 FOMMAGEO .......ooiveeeeeeeieeisee sttt sttt ettt nas st enanes 80
9.4.5 Procedimento de validaGao ............ccccceceveeerrrerinnneriseesseesessines 80
9.4.6 CONCIUSEO........coierieeieeieiieeie ettt ssss st st ssss st sssssssssees 80
9.5 Determinacgdo de Bactérias € FUNQOS..........cccorververveervnriennisninniens 81
NO AMDItO da ACTEUILAGAD..............oooeeeeeeeeeeveeeeeereeesssesssesssesssssssssssssssessssssssseseneees 81
9.5.1 AMOSIIAQEM ...ttt saes 81
9.5.2 RequiSItoS dOCUMENTAIS ..........c.coouevvivererreeeeeeeieeeeeseeee s saesaes 83
9.5.3 Calibracdo do equipameNto.............ccccewerereerirrreerisrresessiesesssessssseees 83
9.5.4 FOIMAGAD ..ottt sass s s s st st ssssnsanses 83
9.5.5 Procedimento de validaGao ............ccccceceeeverrrrerisnierinniesseiesessines 84

Pagina 6 de 116



9.6 Avaliacdo da Contagem de Bactérias e Fungos...........ccccceevuennee. 85

Recomendada pela Portaria 353-A/2013...........c.coooeeeeveeeerereerererians 85
9.6.1 AMOSITAGEIM ...ttt sss s nsesees 85
9.6.2.Requisitos dOCUMENLAIS .........cc.coevevvrvereeeeseiess s 85
9.6.3 Calibracdo do equipamento...........cccceeevueevervrereererreseeeeees e 85
9.6.4 FOMMAGEO ..ottt nanes 86
9.6.5 Procedimento de validaGao ..o 86
9.6.6 CONCIUSEO........oeie sttt st ssee 86
9.7 Determinacao de Legionella pneumophila Recomendada.......... 87
pela Portaria 353-A/20L3.......... et 87
O.7.1 AMOSIIAGEM ...ttt bbb sees 87
9.7.2 RequiSItoS dOCUMENTAIS ..ot saesaes 88
9.7.3 FOIMAGAD ..ottt sttt snsee 88
9.7.4 Contagem e Identificacdo da Leggionella pneumophila........... 88
€ acreditaCao dO ENSAID.........c.oceirierieeeee st sss e 88
O.7.5 CONCIUSAO ...t 88
10.0utros Ensaios Que Deveriam EStar............ooeeeeveeeeeeeeeeeseeeeennn. 90
Inseridos Na Portaria 353-A/2013 ... 90
E Suas Metodologias De ACreditaCao ...........cccooerveveerveereeeeerreeeeieeseessesies 90
0T @ Clo [ 1Yo (=Yoo T 90
10.2 AMUANTOD ...ttt 90
10.2.1 Valor limite de @XPOSIGAO ........cccevvrveerrrerereerieriesiee e sssasssnses 92
10.2.2 Aplicabilidade do Decreto — Lei n°® 266/2007............cccccvvvuernnc.. 93
10.2.3 Exposicdo no local de trabalho...........cccccoooreveivrinrveierneeiens 93
10.2.4 Diagndstico € iNVentariaGao............c..coceeevreeeererressserssessseesessensenns 94
10.2.5 Amostragem de amianto ...........cc.cceeeeeeereeeeereeeereeseseseseseesenans 96
10.2.6 Método de avaliagédo da concentracdo de fibras..................... 97
10.2.7 Relatdrio de €NSAIO ... 98
11. ReVISA0 LEGISIAtIVAL........coveeeeeeeeeereeeeeeeeee et 99
12, CONCIUSEO ...t 105
L13.BIDHOGIAfia........ooeeeeeee s 107

Pagina 7 de 116



Pagina 8 de 116



Iindice de Tabelas

Tabela 6.1.1. Inquérito de Verificacdo de Queixas Pagina 36
Tabela 6.2.1.Inquérito da Descri¢cao do Edificio Pagina 38
Tabela 6.3.1 Inquérito do Sistema de Ventilacdo/Ar Condicionado Pagina 40
Tabela 7.1.1 Valores de Referéncia Nacionais Pagina 43

Tabela 7.2.1 - Métodos de referéncia 1, métodos equivalentes 2 e requisitos minimos
para monitores portateis de leitura em tempo real dos parametros poluentes nos
termos do RSECE Pagina 46

Tabela 9.2.7 Diferencas entre e ensaios de TA, HR e VA, Particulas PM 10, PM 2,5
e Radao de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no

ambito da Acreditacao.
Pagina 69

Tabela 9.4.7 Diferengas entre e ensaios de COz2, CO, Oz, CH20 e COV's, de acordo
com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito da Acreditacao

Pagina 75

Tabela 9.6.7 Diferencas entre 0s ensaios contagem de bactérias e fungos de acordo

com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito da Acreditagéo.
Pagina 81

Tabela 9.7.6 Diferencas entre a contagem e identificacdo da Leggionella pneumophila
de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito da

Acreditacao.

Pagina 82

Pagina 9 de 116



Pagina 10 de 116



Siglas, Abreviaturas e Acrénimos

- ADENE (Agéncia para a Energia)

- ACGIH (American Conference of Governmental Industrial Hygienists)
- ACT (Autoridade para as Condi¢oes de Trabalho)

- ANSI (American National Standards Institute)

- APA (Agéncia Portuguesa do Ambiente)

- ASHRAE (American Society of Heating, Refrigeration, and Air-Conditioning
Engineers)

- AVAC (Agquecimento Ventilagéo e Ar Condicionado)
- BRI (Building Related llinesses)

- CE (Certificados de Desempenho Energético e da Qualidade do Ar Interior nos
Edificios)

- CEE/ONU (Comissédo Econdmica para a Europa das Nacdes Unidas)
- CEN (Comité Europeu de Normalizacao)

- CO (Monodxido de Carbono)

- CO2 (Dioxido de Carbono)

- COHb (Carboxihemoglobina)

- COV'S (Compostos Organicos Volateis)

- DCR (Declaracdes de Conformidade Regulamentar)
- DGS (Direcao-Geral da Saude)

- DNPH (Dinitro Fenil Hidrazina)

- DRE (Doencga Relacionada com o Edificio)

- ECI (Ensaios de Comparacao Interlaboratorial)

- EPA (Environmental Protection Agency)

Pagina 11 de 116



- EUR-Lex (Legislac&o e Publicacdes da Unido Europeia)
- FTIR (Infra-vermelho)

- GQ (Gestor da Qualidade)

- HCOH (Formaldeido)

- HOPE (Health Optimisation Protocol for Energyefficient)
- Hb (Hemoglobina)

- HR (Humidade Relativa)

- IARC (International Agency for Research on Cancer)

- IGAMAOT (Inspecao Geral do Ambiente e Ordenamento do Territério)
- IPAC (Instituto Portugués de Acreditagao)

- ISO (International Organization for Standardization)

- MCA (Material Contendo Amianto)

- MQD (Média Quadratica entre Dias)

- MQE (Média Quadratica entre Repeticdes)

- MQT (Média Quadréatica Total)

- MRC (Materiais de Referéncia Certificados)

- NC (Nao Conformidade)

- NDIR (Infra Vermelho N&o Dispersivo)

- NIOSH (National Institute of Occupational Safety and Health)
- NOX (Oxido de Azoto)

- NT-SCEO02 (Nota Técnica SCE02, de 2009)

- OMS (Organizacao Mundial de Saude)

- OSHA (Occupational Safety and Health Administration)

Pagina 12 de 116



- O3 (Ozono)

- PAC (Plano de Acéao Corretiva)

- PID (Detetor de lonizacao de Chama)

- PQ (Perito Qualificado)

- PNAAS (Planos Nacionais de Ambiente e Saude)

- PM 10 (Particulas Inaldveis com Diametro Inferior a 10 Micrometros)
- PM 2,5 (Particulas Inalaveis com Diametro Inferior a 2,5 Micrometro)
- PM (Poténcia Instalada Prométio)

- PR (Limite Praseodimio)

- QAI (Qualidade do Ar Interior)

- RCCTE (Regulamento das Caracteristicas de Comportamento Térmico dos
Edificios)

- RECS (Regulamento do Desempenho Energético dos Edificios de Comércio e

Servicos)

- REH (Regulamento do Desempenho Energético dos Edificios e de Habitacéo)

- RSECE (Regulamento dos Sistemas Energéticos e de Climatizacdo de Edificios)
- RT (Responsavel Técnico)

- SBS (Sick Building Syndrome)

- SCE (Sistema Nacional de Certificacdo Energética e da Qualidade do Ar Interior nos
Edificios)

- SE (Desvio Padrdo no Mesmo Dia)
- SED (Sindrome de Edificio Doente)
- SD (Desvio Padrao em Diferentes Dias)

- ST (Desvio Padréo Total)

Pagina 13 de 116



- TA (Temperatura Ambiente)

- TEAM (Total Exposure Assesment Methodology)

- TRF (Técnico Responséavel pelo Funcionamento do Edificio)
- UTA (Unidade de Tratamento de Ar)

- UTAN (unidade de Tratamento de Ar Novo)

- UV (Ultra Violeta)

- VA (Velocidade do Ar)

- VIM (International Vocabulary of Metrology — Basic and General Concepts and
Associated Terms)

- VLE (Valor Limite de Exposicao)

- VMA — (Valores Maximos ou Minimos Aceitaveis)

Pagina 14 de 116



Unidades

- Atm (Atmosfera)

- Bg (Becquerel)

- °C (Grau Celsius)

- cm (Centimetro)

- cm?3 (Centimetro Cubico)
- H. ocupante (Hora ocupante)
- Kpa (KiloPascal)

- Kw (Kilowatt)

- L (Litro)

- m (Metro)

- min (Minuto)

- m2 (Metro Cubico)

- ym (Micrémetro)

- mg (Miligrama)

- ml (Mililitro)

- % (Percentagem)

- ppm (Partes por Milh&o)
- s (Segundo)

- UFC (Unidades Formadoras de Colénias)

Pagina 15 de 116



Pagina 16 de 116



1 Introducéo

Neste primeiro capitulo é feita a introducdo ao tema. Numa primeira fase é definido o
conceito de Qualidade do Ar Interior (QAIl), efeitos na saude humana, principais
poluentes, a sua origem, contaminantes quimicos e biolégicos mais comuns, legislagédo
relevante e auditorias a QAI no ambito da Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro.
Numa segunda fase seréo identificadas e caracterizadas as praticas de acreditacao de
ensaios no ambito da Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e de outros ensaios
considerados relevantes. Por dltimo, e numa terceira fase, serd analisada a

regulamentacao existente e proposta a sua revisao.

A Qualidade do Ar Interior (QAI) pode ser definida como a qualidade do ar no ambiente
interior de edificios, e envolvente, que conduz a saude e conforto dos ocupantes do
edificio. De acordo com a Organizacao Mundial de Saude (WHO, 2010a), o ar puro e um
requisito basico para a saude humana e bem-estar. A promocdo da qualidade do ar
interior deve ser considerada como um desafio do século XXI, uma vez que contribui
para a equidade entre as geracdes e visa o desenvolvimento sustentavel. A Organizacéo
Mundial de Saude (OMS), em Maio de 2000, mais precisamente no seu estudo “Direito
a uma Saudavel Qualidade do Ar Interior” refere que esse € um direito universal,
resultando dos principios fundamentais dos direitos humanos, da ética e da
sustentabilidade (WHO, 2008b).

Face a prolongada permanéncia das pessoas em ambientes interiores, € essencial
minimizar o risco para a saude dos ocupantes. As primeiras investigacdes sobre a QA
basearam-se na descricdo de sintomas nos ocupantes dos edificios, como problemas
respiratorios, alérgicos e infeciosos, consequéncia das deficientes condi¢cdes existentes
nos mesmos. Atendendo as preocupacdes existentes com esta tematica, foram
efetuados varios estudos dos quais se podem destacar os de (Kosonen, 2004; Coelho et
al, 2006; Gomes et al, 2007; Fraga et al, 2008; Borrego et al, 2008; Godoi et al, 2009;
USEPA, 2010; Pegas et al, 2010; Canha et al, 2010; Almeida et al, 2011; Valente, 2011,
Freitas et al, 2011).

A contaminacgdo do ar interior de um edificio pode levar também ao aparecimento da
Sindrome dos Edificios Doentes (SED), sendo os sintomas que Ihe estdo associados 0s
seguintes: fadiga, dores de cabeca, tosse, irritacdo de nariz e garganta, afecoes
respiratorias, nauseas e pele seca e irritada. Sao varios os fatores de risco, com

consequéncias para a saude humana que afetam a Qualidade do ar interior no edificio,
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por exemplo a deficiente manutencédo dos sistemas de climatizagcdo, os materiais de
construgédo, as tintas e vernizes, as espumas de isolamento, a deficiente renovagéo do
ar, os processos de fabrico com libertacdo de metais, poeiras e gases, a alteracao das
condi¢cdes de conforto como temperatura e humidade, entre outras. S&o, pois, diversas
as fontes de contaminagdo no ambiente interior sendo a localizacdo do edificio, os

sistemas de ventilagdo e as proprias pessoas as fontes mais comuns.

Como principais poluentes podemos referir o dioxido de carbono, 0 ozono, o formaldeido,
0 monoxido de carbono, 0s compostos organicos volateis, as particulas suspensas no

ar, o radao, as bactérias, e os fungos.

Como entidades relevantes, no desenvolvimento e caraterizagdo destes poluentes,
podemos considerar a American Society of Heating, Refrigeration, and Air-Conditioning
Engineers (ASHRAE), a Environmental Protection Agency (EPA), o National Institute of
Occupational Safety and Health (NIOSH), e a Occupational Safety and Health
Administration (OSHA).

De acordo com (Sa, 2008) os poluentes do ar afetam os individuos em funcéo (i) da sua
exposicao, duracao e frequéncia da mesma, (ii) em funcéo da toxicidade do poluente e
(i) do estado geral de saude do individuo considerando a sua resisténcia e
suscetibilidade. Sao varias as medidas de controlo existentes para melhorar a qualidade
do ar interior podendo-se referir as recomendadas pela OMS e que se fundamentam na
remocao, substituicdo ou modificacdo da fonte emissora, na ventilacdo dos espacos
interiores, na purificagdo do ar e ainda nas alteragcbes comportamentais dos ocupantes
dos edificios (Madureira, 2005). O controlo da QAI no interior dos edificios &, pois, um

problema de saude publica que importa solucionar, em beneficio dos seus ocupantes.

Esta pesquisa sera apenas qualitativa e descritiva e baseia-se num estudo de revisao da
literatura e das praticas e normas em utilizacdo e com base na experiéncia acumulada

nesta teméatica durante varios anos.
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2. Objetivo

O principal objetivo do presente trabalho é o desenvolvimento da problematica da
qualidade do ar interior. Pretende-se desenvolver esta problematica em diversas

vertentes:

« Conceito;

» Efeitos na saude humana, principais poluentes e a sua origem,;

» Contaminantes fisicos quimicos e biologicos mais comuns;

* Analisar a regulamentacédo existente e os limites de referéncia nacionais, para 0s
poluentes em causa;

» |dentificar e caracterizar praticas de acreditagcdo de ensaios de QAI no ambito da
Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e de outros ensaios considerados

relevantes.

Como objetivo complementar, propde-se realizar a revisdo do Decreto — Lei n°® 118/2013,
de 20 de Agosto e da Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro. Isto porque sendo os
ensaios de QAI muito importantes devem existir avaliacBes preliminares e auditorias
periodicas aos edificios e as monitorizacdes de QAI devem ser efetuadas em laboratérios
acreditados. Por outro lado, devem existir outros parametros (como por exemplo a
presenca de Oxidos de azoto e amianto) sujeitos a monitorizagdo e que nao estdo
inseridos nos regulamentos atuais. Conhecem-se 0s principais poluentes em termos de
qualidade do ar interior e 0s seus efeitos na saude dos ocupantes bem como as medidas
corretivas para colmatar a situagdo. No entanto, existem lacunas e algum
desconhecimento em relacdo as melhores praticas de monitorizacdo de QAIl e a
legislacdo existente ndo equaciona alguns poluentes fundamentais. Resumidamente

podemos dizer que:

Este trabalho visa dar resposta as sequintes questdes:

Quais as metodologias a seguir em termos de acreditacéo de ensaios de QAI no ambito
da Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro?

Que outros ensaios deviam estar inseridos na Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de

Dezembro, e suas metodologias de acreditacéo?

Que outras lacunas existem na Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e Decreto -
Lei n°®118/2013, de 20 de Agosto?
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Assim sera necessario:

Identificar e caracterizar praticas de acreditacdo de ensaios no ambito da Portaria n.° 353
A/2013, de 4 de Dezembro.

Identificar e caracterizar praticas de acreditacdo de ensaios que ndo estdo no ambito da
Portaria n.° 353-A/2013.

Propor a revisdo da Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e Decreto - Lei n°
118/2013, de 20 de Agosto, e propor estratégias de melhoria na aplicagcdo da

regulamentacao.

O trabalho que aqui se propde encontra apoio no Mestrado em Cidadania Ambiental e
Participacdo ao enquadrar-se no seu objetivo geral tal como esta enunciado no Guia do
Curso (82 edicédo) e também no seu primeiro e quartos objetivos especificos. Com efeito,
a realizacdo do projeto em causa é a demonstragdo do conhecimento de um problema
ambiental ainda pouco assinalado na nossa sociedade e que se enquadra no contexto
atual de cuidados de saude do cidadéo e para o cidadéo. Para além disso, a realizacao
do trabalho em causa sera prova de aquisi¢cao de capacidade para conceber e promover
um projeto de intervencdo ambiental, mais especificamente ligado & satde ambiental.
Dele resultara uma experiéncia acrescida e uma maior capacidade de intervengdo no

dominio do suporte técnico no ambito do QAI.

E um trabalho que visa a promocdo da salide e a sustentabilidade ambiental. E um
contributo para a implementacdo de medidas que promovem a salude e o bem-estar de
todos sabendo-se que esse € um fator de produtividade e de protecdo ambiental. Isto
porque as pessoas apenas se conseguem preocupar com o ambiente e com a sua
sustentabilidade apds sentirem as suas necessidades basicas protegidas. Finalmente,
pode-se considerar um trabalho de intervencéo social e de participacdo uma vez que se
propde discutir e sugerir alteracdes a regulamentacéo vigente no sentido de a tornar mais

eficaz e mais sintonizada com as preocupacdes sociais atuais.
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3. Conceito de QAI

Quando falamos de qualidade do ar interior estamos a referir-nos ao ar no interior das

habitacdes, nos locais de trabalho, nos transportes, em edificios e noutras estruturas.

O conceito de qualidade do ar interior € complexo e de acordo com a Organizacao
Mundial de Saude (OMS) pode ser definido como a “natureza fisica e quimica do ar
interior, que é respirado pelos ocupantes, que produz o estado completo mental, fisico,
social e bem-estar dos ocupantes e ndo meramente a auséncia de doenca e
enfermidade” (Government Hong Kong, 2003). De acordo com (Ramos et al, 2008), a
qualidade do ar interior pode ser definida como “A natureza do ar que afeta a saude e o
bem-estar dos ocupantes dos edificios”.

O conceito de QAI, de acordo com a Agéncia Portuguesa do Ambiente (APA, 2009),
corresponde as caracteristicas quimicas, fisicas e biolégicas do ar interior ndo
residencial, em locais de trabalho, (por exemplo gabinetes), espacos publicos interiores,
nao incluindo espacos interiores industriais ou na presenca de operacfes que possam

afetar o conforto ou saude do ocupante.

Segundo (Bluyssen, 2009), a QAI pode ser definida sob trés pontos de vista: o humano,
o ar interior do espago e as fontes que contribuem para a poluicdo do ar interior. De
acordo com a American Society of Heating, Refrigerating and Air-Conditioning Engineers
(ASHRAE) e o American National Standards Institute (ANSI), no documento
ANSI/ASHRAE Standard 62.1-2004 “Ventilation for Acceptable Indoor Air Quality”, é
definida uma QAI aceitavel como sendo o «ar onde nao existem contaminantes em
quantidades passiveis de causar risco, € em que a maioria dos ocupantes dos edificios

(80% ou mais) néo expresse insatisfacao».

3.1 Evolucao historica de QA

No século XVIII, Benjamin Franklin referiu os efeitos dos fumos de lareiras em salas
fechadas como um problema associado a contaminac¢&o do ar interior devendo, por isso,

serem construidas chaminés apropriadas (Madureira, 2005).

De acordo com (Spengler et al, 2000), as primeiras medicdes efetuadas com o intuito de
avaliar a qualidade do ar interior datam de 1960. Até entdo as recomendacdes com vista

a melhoria da QAI estavam apenas relacionadas com a ventilacdo e a concentracao de
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diéxido de carbono. Em meados de 1970 a American Society of Refrigerating Engineers
(ASHRAE), juntamente com outras organizacdes, deu indicacdes relativas a taxa ideal
de renovacao de ar, a restricdo na utilizacdo de determinadas substancias, e ainda
quanto a definicdo de valores de referéncia para os varios poluentes do ar interior
(Salthammer, 2011).

Em 1978 foi realizada a primeira conferéncia internacional sobre qualidade do ar interior,
por Fanger e Valbjorn, abrangendo 194 pessoas e 20 paises diferentes (Olesen and
Wargocksi, 2008).

Em 1980 e a partir do estudo da EPA, Total Exposure Assesment Methodology (TEAM)
Study, foi possivel concluir que, em relagcdo aos compostos organicos volateis, 0s niveis
de concentracdo no interior de edificios sdo normalmente mais elevados que no exterior
(Spengler et al, 2000).

Em Portugal, a preocupac¢édo com a qualidade do ar interior surgiu com a crise do petroleo
no inicio dos anos setenta, altura em que os desperdicios em termos energéticos
comecaram a ser tomados em atencéo, tendo como consequéncia uma melhoria no
isolamento dos edificios a fim de minimizar as trocas de ar entre o interior e 0 exterior
que conduziam a uma degradac¢do consideravel da qualidade do ar (Lemos, 1997). Esta
nova concec¢do de edificios foi, mais tarde, considerada como uma fonte de problemas
para a saude publica, uma vez que estavamos em presenca de edificios estanques em
que a renovacao do ar nos edificios nem sempre era a mais aconselhavel, devendo esse

problema ser devidamente equacionado e tratado.

Nos anos oitenta, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) decidiu iniciar na Europa o
Processo Ambiente e Saude, tendo como base de referéncia a estratégia “Saude para
todos” e o Relatério de Brundtland, desenvolvido pela Comissdo Mundial do Ambiente e
do Desenvolvimento. Nesse contexto, realizou-se em Frankfurt, em Dezembro de 1989,
a 12 Conferéncia Interministerial Ambiente e Saude, da qual resultou a criacdo do Centro
Europeu Ambiente e Saude na OMS e a elaboracao da Carta Europeia sobre Ambiente
e Saude, na qual ficaram expressos o0s principios politicos de ambiente e salude, os
elementos estratégicos, as prioridades, as medidas e as responsabilidades dos cidadaos
e das autoridades publicas nesta matéria. Na 22 Conferencia Ministerial, Ambiente e
Saude, que teve lugar em Helsinquia em 1994, foi aceite que deveriam ser elaborados
Planos Nacionais de Ambiente e Saude (PNAAS) até 1997. Estes planos deveriam estar

articulados com os Programas de Acdo Ambiental e com os Planos de Saude,
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desenvolvidos no a&mbito da Comissdo Economica para a Europa das Nac¢des Unidas
(CEE/ONU) e ter como abordagem orientadora a Agenda 21 (adotada na Conferéncia
das Nacbes Unidas sobre Ambiente e Desenvolvimento, Rio de Janeiro, 1992). Na
Conferéncia de Londres, que decorreu em Junho de 1999, foi reafirmado o compromisso
de desenvolver os PNAAS e implementar a Agenda 21. Em consequéncia do que foi
acima referido, surgiu nos anos 90 uma tendéncia arquitetonica designada "Green
Building", definindo o edificio verde como um edificio que € projetado e construido de

maneira sustentavel e eficiente com atencéo particular a saide dos seus ocupantes.

Em 2002 nasceu o projeto “Health Optimisation Protocol for Energyefficient” (HOPE) nos
E.U.A, que teve também a colaboracéo europeia e cujo principal objetivo era demonstrar
que um edificio energeticamente eficiente pode ser, a0 mesmo tempo, saudavel e
confortdvel para os seus ocupantes. Com o0 intuito de promover uma utilizagdo mais
eficiente da energia a nivel europeu, foi estabelecida a Diretiva Comunitaria 2002/91/CE,
que impde ao Estados Membros da Unido Europeia a emissdo de Certificados

Energéticos abrangendo o0s seguintes casos:

» Para a obtencéo de licenca de utilizacdo em edificios novos;

* Aquando de uma reabilitacdo importante de edificios existentes (custo >25% do
valor do edificio sem terreno);

» Agquando da locacao ou venda de edificios de habitacdo e de servigos existentes
(validade do certificado: max. de 10 anos);

» Periodicamente (6 anos) para todos os edificios publicos (de servicos) com mais
de 1.000 m2.

Como contributo para o desenvolvimento do QAI, em Junho de 2003, a Comissao
Europeia apresentou ao Conselho e ao Parlamento Europeu a “Estratégia de Ambiente
e Saude na Unido Europeia”, tendo como objetivo ultrapassar a falta de conhecimento

na relacéo saude-ambiente.

Em 2004 foi elaborado o Plano de Acdo Europeu sobre Ambiente e Saude tendo em
conta o periodo 2004-2010. Em Budapeste, foi realizada uma conferéncia em Junho de
2004, onde foi atualizado o PNAAS tendo em conta o Plano de Protecéo das Criancas
contra os Perigos Ambientais, a desenvolver até 2007. Em Julho de 2006, foram
atribuidas a Agéncia Portuguesa do Ambiente competéncias de supervisdo do Sistema

Nacional de Certificacdo Energética (SCE) e da Qualidade do Ar Interior (QAI) nos
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Edificios. Ainda em 2006 foi aprovado o Decreto-Lei n.° 78/2006, de 4 de Abril, que
aprovou o Sistema Nacional de Certificagdo Energética e da Qualidade do Ar Interior nos
Edificios (SCE) o Regulamento dos Sistemas Energéticos de Climatizacao dos Edificios
(RSECE) (Decreto-Lei n® 79/2006 de 4 de Abril), e o Decreto-Lei n.° 80/2006, de 4 de
Abril, que aprovou o Regulamento das Carateristicas de Comportamento Térmico dos
Edificios (RCCTE). A nivel nacional, e dando relevo a importancia do QAI, foi elaborada
a Resolucdo do Conselho de Ministros n° 91/2008, de 4 de Junho, para uma melhor
compreensao das relacbes causa — efeito entre os fatores ambientais e 0s respetivos
efeitos na saude humana. De acordo com 0s principios orientadores preconizados pela
Organizacdo Mundial de Saude e varios planos e programas comunitarios,
designadamente o Sexto Programa de Acdo em matéria de Ambiente (2002-2012), o
Programa de Acdo Comunitario no Dominio da Saude Publica (2003-2008) e o Plano de
Acdo Europeu Ambiente e Saude 2004-2010, foi entdo desenvolvido pelo Governo
Portugués um Plano Nacional de Acdo Ambiente e Saude (PNAAS). De acordo com o
definido no ponto n° 3 do artigo 12° do RSECE, o SCE estabeleceu também uma Nota
Técnica (NT-SCE-02), de 2 de Setembro de 2009, que descrevia as metodologias para
auditorias periédicas a QAIl em edificios existentes.

A nivel Mundial a OMS desenvolveu o programa europeu da qualidade do ar e, em 2009,
foram publicados valores padrdo em relacdo a qualidade do ar interior.

Em Portugal, em 2013, foi aprovado o Decreto — Lei n® 118/2013, de 20 de Agosto que
teve como objetivo aprovar o Sistema de Certificacdo Energética dos Edificios, o
Regulamento de Desempenho Energético dos Edificios de Habitacdo e o Regulamento
de Desempenho Energético dos Edificios de Comércio e Servicos, e transpde a Diretiva
n.° 2010/31/UE, do Parlamento Europeu e do Conselho, de 19 de Maio de 2010, relativa
ao desempenho energético dos edificios, revogando o Decreto — Lei n°® 78/2006, de 4 de
Abril, Decreto — Lei n°® 79/2006, de 4 de Abril e Decreto — Lei n® 80/2006, de 4 de Abril.
Foi também aprovada a Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro, que tem como
objetivo o estabelecimento de valores minimos de caudal de ar novo por espaco, bem
como os limiares de protecdo e as condi¢cdes de referéncia para os poluentes do ar
interior dos edificios de comércio e servicos novos, sujeitos a grande intervencéo e

existentes e a respetiva metodologia de avaliacao.
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Em Fevereiro de 2015, foi publicado pela Agéncia Portuguesa do Ambiente, Direcao
Geral de Saude, e Inspecdo Geral da Agricultura do Mar da Agricultura e do
Ordenamento do Territério o documento “Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar
Interior em Edificios de Comércio e Servicos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro, (QAI_1.0).
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4. Principais poluentes e efeitos na saude humana e sua origem

Os problemas da deficiente qualidade do ar ja existiam em 1983, tendo a OMS
considerado que eles estavam relacionados com o “Sindrome de Edificio Doente (SED)
ou SBS, “Sick Building Syndrome” (Wong et al, 2009; Spengler et al, 2000). Sao diversos
0s sintomas relacionados com a SED tais como: dores de cabeca, tonturas, nauseas,
fadiga, problemas cutaneos e perturbacdes no sistema respiratorio. Um edificio &
considerado doente quando os sintomas persistem mais de duas semanas e
desaparecem quando os ocupantes saem do edificio (Burroughs et al, 2008; Hellsing,
20009).

Os fatores que contribuem para o aparecimento da SED, s&o a ventilagdo inadequada,
a deficiente manutencao do edificio, 0 excesso de particulas, a presenca de compostos
organicos volateis totais (COV's), a existéncia de bio aerossois ou de endotoxinas e a
contaminacdao biolégica por fungos (Martinez et al, 2006; Bernstein et al, 2008). Existem,
contudo, outras doencas relacionadas com os edificios, designadas por DRE (Doencgas
Relacionadas com os Edificios) ou BRI (Building Related Illnesses), como doencas
infeciosas e doencas de hipersensibilidade, como por exemplo a doenca do Legionario
e a tuberculose. Na DRE o problema néo se resolve apenas com a saida dos ocupantes
do edificio (Spengler et al, 2000), sendo necessario tratamento médico, por vezes

prolongado.

A EPA (2009) baseada na Science Advisory Board (SAB) classificou a QAI entre os cinco

principais riscos ambientais para a saude publica.

Em contrapartida a Organizacdo Mundial de Saude (2010) considerou a poluicdo do ar
interior como sendo o 8° fator de risco para a saude das populacdes, sendo responsavel

por 2,7% do conjunto de casos doencas no Mundo.

Os contaminantes do ar interior abrangem agentes fisico-quimicos, quimicos e biolégicos
(Chan et al, 2009). De entre os poluentes fisico-quimicos que afetam a QAIl, pode-se
destacar as particulas suspensas no ar (PMx), como poluentes quimicos temos o diéxido
de carbono (CO2), o mondxido de carbono (CO), o ozono (Os), o formaldeido (HCHO),
0S compostos organicos volateis (COVs) e o raddo (através da emissao de radiacao
ionizante). Relativamente aos contaminantes bioldgicos podem incluir-se as bactérias e
os fungos. As monitorizag6es de QAIl compreendem também, parametros fisicos como
a temperatura ambiente, a humidade relativa, e a velocidade do ar.
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4.1 Particulas ou aerossois em suspensao no ar

As particulas ou aerossois em suspensao no ar (PMx) sédo constituidas por uma mistura
de compostos quimicos ou bioldgicos podendo ser solidos ou liquidos, com varias formas
e tamanhos. Em 1980, inicio de 1990, foi desenvolvida uma classificacdo para as PMX,
pelas Comissdes da International Organization for Standardization (ISO), American
Conference of Governmental Industrial Hygienists (ACGIH) e o CEN (Comité Europeu de
Normalizacdo) sendo designadas como particulas inalaveis, toracicas e respiraveis.

Essa mesma classificacdo esta referida na Norma Portuguesa 1726:2007 como:

Fracdo Inaldvel (inhalable particulate mass) para as particulas potencialmente

perigosas que atingem qualquer regido do aparelho respiratorio;

Fracdo Toracica (thoracic particulate mass) para as particulas potencialmente

perigosas que atingem a regido pulmonar e alveolar;

Fracdo Alveolar ou Respiravel (respirable particulate mass) para as particulas

potencialmente perigosas quando atingem a regiao alveolar.

Em 2009 a EPA considerou que o tamanho das particulas estava relacionado com o seu

didmetro aerodinadmico (dae) dando origem & seguinte classificacéo:

- Particulas com diametro aerodinamico entre 2,5 ym a 10 ym, “particulas inalaveis

grossas”, emitidas em processos industriais.

- Particulas com diametro aerodinamico igual ou inferior a 2,5 ym, "particulas finas",

encontradas no fumo e neblina.

De acordo com (Bernstein et al, 2008) as particulas finas (0,1 yum -2,5 um) e ultra-finas
(<0,1 um) com origem no interior e exterior podem depositar-se na regiao traquebronquial
e alveolar. As particulas grossas (2,5 um a 10 ym) com origem no interior tendem a

depositar-se na regido nasal, faringea ou laringea do aparelho respiratério.

As particulas, no seu conjunto, possuem um diametro aerodinamico que varia entre 0,01
e 0s 100 ym (Mateus et al, 2013). As particulas grandes (> 2,5 um) advém principalmente
de fendmenos mecanicos e as particulas finas (< 2,5 um) e ultrafinas (< 0,1 ym) resultam
de processos de combustdo e sdo formadas através de reagdes quimicas, a partir de
percursores gasosos (Massey et al, 2012).
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4.2 Di6xido de Carbono

O didxido de carbono (CO2) é um gas incolor e inodoro. O CO:2 resulta dos processos
respiratorios dos seres vivos animais (humanos e outros) e de processos de combustao
e producéo de energia. De acordo com o Guia Técnico da APA (2009) os ocupantes dos
edificios libertam cerca de 0,3 L/min CO2 quando sujeitos a tarefas leves. Os niveis de
dioxido de carbono em ambientes interiores podem variar entre 600 e 800 ppm. No
entanto, de acordo com ASHRAE Standard 62-2004, para uma taxa minima de
ventilacdo exterior de 10L/s obtém-se concentracfes de CO:2 iguais a 850 ppm, em
condicdes de estado estacionario no espaco ocupado. Considerando a indicacdo de
(Santamouris et al, 2008), em edificios com ventilacdo mecéanica ou natural, taxas de
ventilacdo iguais a 8 L/s, correspondem a concentracdes de CO:2 iguais a 1000 ppm. O
didéxido de carbono ndo é um contaminante quimico muito grave. Os ocupantes dos
edificios s6 manifestam sintomatologias quando as concentracdes excedem os 800 ppm
(Martinez e Dias, 2006). Entre os principais sintomas relacionados com esta
concentracdo podemos considerar o desconforto, cansaco, dores de cabeca e
problemas respiratorios. O dioxido de carbono, em concentracdes superiores a 15.000
ppm, pode provocar perda de acuidade mental. Acima de 30.000 ppm, a sintomatologia
associada inclui dores de cabeca, tonturas e nauseas. E considerado como um indicador
da taxa de ventilacdo dos locais e € também um indicador da eficiéncia dos sistemas de

ventilacao.

4.3 Monoxido de Carbono

Pode-se descrever o mondéxido de carbono (CO) como um gas téxico, incolor, inodoro e
insipido que surge como um subproduto da queima de combustiveis fésseis (combustédo
incompleta em caldeiras, aquecedores e fornos), gases de escape e fumo de tabaco. De
acordo com estudo da EPA foi demonstrado que individuos que vivem em edificios onde
nao ha fumadores, as concentracdes de CO no sangue variam entre 2 e 4 ppm. Em
edificios que contenham fogdes a gas, essas mesmas concentragdes poderdo chegar
aos 6 ppm (Jones, 1999).

A presenca de CO no interior de edificios esta também relacionada com a sua emissao
pelos veiculos presentes em garagens ou no exterior e com uma ventilagdo inadequada

(Martinez e Callejo, 2006; EPA, 2010). Concentragbes elevadas de CO causam
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intoxicacdo aguda, uma vez que o CO combinado com a hemoglobina (Hb) do sangue
humano produz carboxihemoglobina (COHDb), limitando a transferéncia de oxigénio para
os tecidos do organismo (Chaloulakoua et al, 2002). Ainda de acordo com diversos
autores (Cahloulakoua et al, 2002; Martinez e Callejo, 2006; APA, 2010), a relacdo entre
0 CO e COHb depende do tempo de exposi¢cdo, atividade fisica e altitude. O limite de
tolerancia do mondéxido de carbono é de 40 ppm. Todavia, segundo alguns autores, uma
concentracdo de mondéxido de carbono no ambiente interior de cerca de 10 ppm pode
determinar efeitos toxicos apds uma hora de exposicdo e a concentracdo de 40 ppm

pode ser fatal nesse mesmo intervalo de tempo.

4.4 Ozono

O ozono (O3) é caracterizado como sendo um gas toxico, incolor a azulado, instavel,
oxidante e reativo com odor pungente, tendo a sua origem na estratosfera através de
reacoes fotoquimicas e na baixa atmosfera na presenca de poluentes seus precursores
como o oxidos de azoto (NOx) e os compostos organicos volateis (COVs). De acordo
com a APA (2010) é um poluente perigoso para a saude quando presente em excesso
na troposfera. Existem diversas fontes de ozono no interior dos edificios como por
exemplo os purificadores de ar com geracdo de ozono. O ozono exterior influencia a
concentracdo do ozono interior em cerca de 10% a 80% dos niveis do exterior. Esta
variacao é devida principalmente a infiltracdo de ar e insuflagéo resultante dos sistemas
AVAC (Aguecimento Ventilagdo e Ar Condicionado). Para além das fontes j& referidas e
de acordo com (Reger,1997), existem outras fontes como as fotocopiadoras, as
impressoras a laser, os motores elétricos e 0s de combustdo. Segundo (Kagi et al, 2007)
a concentragdo de ozono no ar interior aumenta durante os processos de impressao.
Quando no interior dos edificios existem purificadores de ar com geragdo de ozono,
fotocopiadoras, etc., as concentracdes de ozono podem variar entre os 0,12 e os 0,80
ppm. Por ser muito reativo, exposicdes a concentracoes elevadas de Os causam
problemas no trato respiratério e pulmdes, irritacdo nos olhos, dores de cabeca, secura
da boca e garganta. Dos efeitos na salde mencionados anteriormente podemos
destacar que a irritacdo dos olhos, garganta e vias respiratorias, as dores de cabeca e a
secura da boca, observam-se a concentracdes superiores a 200 pyg/m?3; a irritagédo do
tecido pulmonar a partir dos 160 ug/m?® depois de 6 horas de exposicédo e a diminuicéo
da funcdo pulmonar para uma exposicdo a concentracdes entre 160 a 300 ug/m3. Existe
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uma reducdo média da funcdo pulmonar de 10% a 200 pg/m? e uma reducéo de 30% a
300 pg/m3. A reducéo da capacidade fisica com aumento de fadiga e aparecimento de

asma acontece quando as concentracdes de Oz se situam entre os 240 a 400 pg/m3.

4.5 Compostos Organicos Volateis

Os compostos organicos volateis (COVs) sdo constituidos por atomos de carbono e
hidrogénio e apresentam pontos de ebulicdo na gama dos 50-250°C. Englobam uma
grande variedade de compostos quimicos, como o0s hidrocarbonetos alifaticos,
aromaticos e clorados, os aldeidos, as cetonas, os éteres, os acidos e os alcoois
(Martinez e Callejo, 2006). De acordo com varios estudos sobre QAI, foi verificado que
os COV’s no ambiente interior podem atingir concentracdes 5 vezes superiores
relativamente as encontradas no exterior (Brown et al,1994; Lee et al, 2002). Foi
verificado também que nos edificios novos as concentracbes de COV's sdo mais
elevadas que nos edificios mais antigos, devido a existéncia de material particulado
proveniente da construcao assim como de mobiliario recente que contem tintas vernizes
e colas. As principais fontes de COV's, para além das referidas anteriormente, sao
também o0s revestimentos utilizados nos edificios como por exemplo carpetes, 0s
agentes de limpeza, as fotocopiadoras com processo liquido, e as fontes de combustao
(Matos et al, 2010). Considerando uma gama de exposicdo de 0,3 a 3 mg/m?, a
sintomatologia associada consiste na irritacdo das vias respiratérias com espirros, tosse
e rouquidéo, na irritacdo do sistema ocular com o aparecimento de conjuntivites, e ainda
0 aparecimento de alergias, dores de cabeca e secura das mucosas do nariz e garganta.
Para valores superiores a 25 mg/m3, é possivel identificar leucemia, cancro de pele e do
pulméo (adaptado de APA, 2009).

4.6 Formaldeido

O formaldeido (HCOH) é um gas incolor, inflaméavel a temperatura ambiente e com odor
intenso. Nos edificios a sua proveniéncia pode estar relacionada com materiais como as
tintas, resinas e colas, e com a utilizagcdo de equipamentos ndo dotados de exaustéo,
como por exemplo nos fogdes a gas. A sua presenca nos ambientes interiores pode
também estar diretamente relacionada com o fumo do tabaco (EPA, 2009). A
concentracdo do formaldeido é, de um modo geral, superior no ambiente interior do que

no exterior, sendo que nos edificios antigos as concentragdes costumam ser superiores.
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A concentracdo deste composto no ambiente interior esta relacionada com a
temperatura, com a humidade e com a taxa de ventilagdo/renovacdo do ar. E uma
situacdo com génese nas alteracdes introduzidas na construcdo dos edificios, com o
objetivo de promoverem o seu isolamento e estanquicidade e, consequentemente
minimizar 0s consumos energéticos. Este facto tera, inclusive, contribuido para que a
Environmental Protection Agency (EPA), dos Estados Unidos, tenha vindo a classificar
0s problemas de qualidade do ar interior (QAIl) entre os principais riscos para a saude
publica e, ja desde 1988, considerar o formaldeido como um dos principais poluentes do
ar interior. Verifica-se também que quanto maior for a temperatura e a humidade maior
sera o nivel de formaldeido, uma vez que estes parametros fisicos sdo promotores da

sua volatilizacao.

Segundo (Wolkoff et al, 2010), a concentracdo média deste composto no interior das
habitacGes €&, geralmente, inferior a 0,05 mg/m3, a excecéo de edificios novos ou com
grandes superficies em madeira, onde se podem atingir concentracfes superiores a 0,1

mg/m3 devido a existéncia nas madeiras de colas, vernizes e resinas.

Em 1987, a EPA classificou o formaldeido como um composto com potencial
cancerigeno para o ser humano em caso de exposi¢des prolongadas e a concentracdes
elevadas. Quando os niveis deste composto se situam entre os 60 mg/m? a 130 mg/m?3,
pode ocorrer falta de ar, salivagado excessiva, espasmos musculares involuntérios, danos
na cornea, coma e morte por cancro da nasofaringe. A International Agency for Research

on Cancer (IARC, 2006) classificou-o como cancerigeno humano (Grupo 1).

4.7 Radao

O radao € um gas de origem natural, radioativo, inodoro, incolor, em que os atomos se
desintegram dando origem a outros elementos também radioativos, conduzindo a Terra
a exposicdo de radiacdes ionizantes. A entrada do raddo num edificio ocorre
preferencialmente nas zonas de contacto com a superficie do terreno (ITN, 2005). De
acordo com estudos efetuados pela OMS (2009), verificou-se que a presenca de radao
no interior de edificios é responsavel pelo aumento do nimero de casos de cancro no

pulmao.

A concentracdo no ar interior € influenciada, segundo (Freitas, 2008), pelas

caracteristicas do terreno, pelos materiais utilizados na construcdo, pelas condi¢gées de
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ventilagéo, pela origem da agua corrente e ainda pelos habitos de vida e de trabalho das
pessoas. Em espacos interiores o raddo tende a acumular-se, podendo alcancar
concentracdes superiores a 400 Bg/m3 ou mesmo superiores a 1000 Bg/m3. Podem-se
diminuir os niveis de radao no interior dos edificios através da ventilacdo natural com a
simples abertura das janelas (Matos et al, 2010). As zonas de Portugal com maiores
niveis de raddo séo os distritos de Braga, Vila Real, Porto, Guarda, Viseu e Castelo

Branco, devido a composicéo dos terrenos nestes locais ser de origem granitica.

4.8 Poluentes Bioldgicos

Nos ambientes interiores existem particulas de origem biolégica ou bio aerossais, cujo
tamanho pode variar entre 0,01 a 100 um (Sousa et al, 2009). Os bio aerossois podem
ter na sua composicdo bactérias patogénicas ou ndo patogénicas, fungos, virus,
alergénios, endotoxinas bacterianas, mico toxinas, polen, fibras vegetais e muitos outros

elementos.

(Stetzenbach et al, 2004) referem que a humidade e 0s microrganismos presentes em
edificios podem afetar a saiude humana, provocando o aparecimento de infegles,
alergias e reacoes de hipersensibilidade. Como fonte principal de microrganismos
podemos considerar a ocupacdo humana dos espacos interiores, a ventilacdo deficiente

e também a deficiente manutengéo do sistema AVAC.

Nos ambientes interiores as bactérias mais comuns sdo as do género Bacillus e
Micrococcus. As espécies associadas aos sistemas AVAC sdo as seguintes:
Pseudomonas spp, especialmente Pseudomonas aeruginosa, Flavobacterium spp,
Staphylococcus pyogenes, Serratia marscescents e Leggionella pneumophila (Kay,1991;
Santos, 2008).

Das bactérias anteriormente mencionadas € a Leggionella pneumophila a que mais

correntemente afeta as pessoas.

A Leggionella pneumophila € encontrada em ambientes aquaticos, redes de
abastecimento e distribuicdo de 4gua, ar condicionados e sistemas de arrefecimento,
condensadores, humidificadores e sistemas AVAC existentes nos edificios (Kay et al,
1991; Benoliel et al, 2010).
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A doenca do Legionério desenvolve-se entre dois e dez dias ap0s a pessoa ser exposta
a bactéria Leggionella pneumophila. A sintomatologia associada a esta doenca no

primeiro dia é:

« Dor de cabeca
« Dor muscular
- Calafrios

- Febre de 40 graus ou superior.
A sintomatologia associada a esta doenca no segundo e terceiro dia inclui:

- Tosse, que pode ter muco e em alguns casos sangue

- Falta de ar

« Dor no peito

- Problemas gastrointestinais como nauseas, vomitos e diarreia

« Confusao e outros problemas mentais.

A doenca do Legionario afeta o sistema pulmonar, e causa infe¢cdes em diversas partes
do corpo humano como por exemplo o coracdo podendo ser fatal nos grupos mais
suscetiveis da populacdo (idosos e criangas). Esta doenca pode ter no entanto uma
forma mais leve, conhecida como febre de Pontiac, em que os sintomas incluem febre,
calafrios, dor de cabeca e dores musculares. A febre Pontiac ndo provoca infe¢cdo nos

pulmdes, e os sintomas geralmente desaparecem dentro de dois a cinco dias.
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5. Evolucao Historica da Regulamentacédo de QA

A regulamentacao de qualidade do ar interior € diversa, tendo sido feito um levantamento
no site do Diario da Republica da mais pertinente. Pretende-se dar uma panoramica da

sua evolucéo ao longo do tempo.

A evolucédo historica da legislacdo portuguesa de qualidade do ar interior em edificios
nasceu com as preocupacdes existentes nesta matéria, sendo portanto relativamente
recente. O primeiro Decreto — Lei surge em 1990 com o Decreto — Lei n° 40/90, de 6 de
Fevereiro, estando este apenas relacionado com questdes térmicas e energéticas. Mais
tarde surge o Decreto — Lei n°® 156/92, de 29 de Julho, o qual consistia numa atualiza¢ao
do Regulamento das Caracteristicas do Comportamento Térmico dos Edificios,
baseando-se também na qualidade do ar no interior dos edificios, como a existéncia de
ventilacdo adequada. O Decreto — Lei n°® 156/92, de 29 de Julho, foi substituido pelo
Decreto — Lei n° 118/98, de 7 de Maio, que aprova o Regulamento dos Sistemas
Energéticos de Climatizacdo em Edificios (RSECE). De seguida com o aparecimento do
Protocolo de Quioto, foi publicada a Diretiva n.° 2002/91/CE com o intuito de melhorar o

desempenho energético dos edificios.

Devido ao impacto causado pelo grande consumo energético em Portugal, foi aprovado
o Decreto — Lei n®78/2006, de 4 de Abril, com o aparecimento do Sistema de Certificacao
Energética (SCE), e também foi aprovado o Decreto — Lei n° 79/2006, de 4 de Abril, no
sentido de melhorar o conforto térmico e eficiéncia energética nos edificios, dando ja
relevo a monitorizagdo e manutencao dos sistemas de climatizagdo. Foi entdo aprovado
também o Decreto — Lei n® 80/2006, de 4 de Abril que regulamentava as Caracteristicas
Térmicas dos Edificios. A 19 de Maio, de 2010 surgiu a Diretiva n.° 2010/31/EU do
Parlamento Europeu e do Conselho, relacionada com o Desempenho Energético dos
Edificios, acabando por reformular a Diretiva n.° 2002/91/CE. Mais tarde surgiu a Diretiva
n.° 2010/31/EU que foi transposta para o direito interno pelo Decreto-Lei n.° 118/2013,
de 20 de Agosto, que visava a aprovacao do Sistema de Certificacdo Energética dos
Edificios, o Regulamento de Desempenho Energético dos Edificios de Habitacdo e o
Regulamento de Desempenho Energético dos Edificios de Comércio e Servicos. O
mesmo Decreto-Lei foi também regulamentado por varias Portarias, como por exemplo
a Portaria 353- A/2013, de 4 de Dezembro, na qual sdo indicados os valores minimos de
caudal de ar novo por local, assim como os limites de protecéo e os valores de referéncia

para os poluentes do ar interior dos edificios de comércio e servicos novos, sujeitos a
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grandes intervencgdes, incluindo também os existentes e a respetiva metodologia de
monitorizagdo dos poluentes. Com esta Portaria sdo também referidos os limites de
referéncia nacionais das concentragdes de CO2z encontradas nos diferentes locais, tendo
sido estabelecido o limiar de protecdo da concentracdo de CO2 em 1250 ppm, o
equivalente a 2250 mg/m?2. Para além desta Portaria foi aprovada a Portaria 349-A/2013,
de 29 de Novembro, que determina as competéncias da entidade gestora do SCE,
estabelecendo as categorias de edificios para efeitos de certificacdo energética, assim
como define o tipo de pré — certificados e certificados SCE e a responsabilidade pela sua
emissao, fixando também as taxas de registo no SCE, e estabelecendo os critérios de
verificacdo de qualidade dos processos de certificagdo SCE, bem como os elementos
que deverao constar do relatério e da anotacao no registo individual do Perito Qualificado
(PQ). Anteriormente a Portaria n°® 349-A/2013 de 29 de Novembro, ja tinha sido publicada
a Lei n® 58/2013 de 20 de Agosto que aprovava 0s requisitos de acesso e de exercicio
da atividade de perito qualificado para a Certificacdo Energética e do técnico de
instalacdo e manutencéo de edificio e sistemas. Contudo esta Lei apenas veio a entrar

em vigor no dia 1 de Dezembro de 2013.

Em Fevereiro de 2015 foi publicado pela Agéncia Portuguesa do Ambiente, Direcao
Geral de Saude, e Inspecdo Geral da Agricultura, do Mar, do Ambiente e do
Ordenamento do Territério as “Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar Interior
em Edificios de Comércio e Servigcos” no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro, (QAI_1.0). Mais tarde ainda surgiu a Portaria n° 115/2015, de 24 de Abril,
onde se encontra descrita a alteracdo dos Anexos I, lll, IV e V da Portaria n°® 349 —
A/2013, de 29 de Novembro, e onde sdo estabelecidas as categorias de edificios para
efeitos de certificagdo energética e as taxas de registo do Sistema de Certificacdo
Energética de Edificios (SCE).
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6.Evolucéao legislativa das visitas preliminares de QAI

Antes de ser efetuada uma auditoria de QAI, e de acordo com o Decreto — Lei 79/2006,
de 4 de Abril (revogado pelo Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto) e (NT-SCE-02-
Anexo-1) de 2 de Setembro de 2009 devia ser efetuada uma visita preliminar ao local a
ser monitorizado. Esta visita preliminar tinha como finalidade conhecer o edificio, ou
edificios, a serem sujeitos a monitorizacdo de QAI, determinar o nimero das analises a
efetuar e decidir quais os parametros de qualidade do ar que deviam ser analisados para
efetuar a monitorizacdo do local de uma forma representativa. Neste contexto as visitas
preliminares referidas na Nota Técnica (NT-SCE-02-Anexo-l), de 2 de Setembro de 2009,

consistiam no seguinte, que passo a transcrever:

«Recolha de toda a informacao relevante sobre o edificio ou fragdo autbnoma e seus sistemas.
Realizacédo de uma visita preliminar ao edificio ou fracdo autbnoma e seus sistemas. Verificagao
expedita do nivel de COz2 no interior e no exterior (junto as tomadas de ar novo) do edificio ou
fracdo autobnoma. Pré-avaliagdo das condi¢cdes de higiene e de manutencdo do sistema de
AVAC.

Como sugestdes para a realizacao desta visita preliminar seria também necessaria a solicitagdo
ao proprietario do edificio da seguinte informacéo:

Memoria descritiva do sistema de AVAC e pecgas desenhadas atualizadas do edificio (plantas,
alcados e cortes). Telas finais dos tracados das varias redes de fluidos bem como os respetivos
esquemas de principio de funcionamento, incluindo comando e controlo dos equipamentos de
AVAC. Identificacdo e caracterizacdo de areas com uso especial (ex., cafetarias, salas de
impressdo e cOpia, laboratérios, elevadores, salas de lazer, salas de conferéncia, areas de
armazenagem, etc.); NUmero de ocupantes e padrdo de ocupacdo dos diferentes tipos de
espacos; Registos de queixas (sintomas) (se existirem). Os ocupantes podem ser entrevistados,
especialmente os queixosos, caso se aplique.

Devia também ser registada qualquer fonte dbvia de poluentes, interna ou externa.

» Odores;

e Sobrelotacao;

« Falta de condi¢cBes sanitarias;

e Pé6 ou particulas;

« Problemas de humidade, crescimento visivel de fungos;
» Presenca de substancias quimicas.

Para além do que foi referido anteriormente seria necessario também: comparar a ocupagédo e
utilizagéo reais dos espacos com as definidas no projeto. A densidade de ocupantes aumentou? As
areas de trabalho foram rearranjadas ou convertidas para outros usos? Foram colocados novos
equipamentos, computadores, impressoras, fotocopiadoras ou humidificadores? Identificar areas
onde estejam a decorrer, ou onde tenham ocorrido recentemente atividades de remodelacdo, de
reparacdo, ou de decoracdo. Verificar se estdo a ser utilizados procedimentos de controlo
adequados (captacdes e exaustdes localizadas) para isolar poeiras, emissfes de tintas e de outros
poluentes na forma gasosa, relacionados com a atividade. Procurar fungos (bolores) visiveis devido
a condensacéo, fugas de agua ou niveis de humidade elevados. Observar a localizacéo relativa dos
terminais de insuflac&o e de extracdo e prever os padrées de escoamento na zona ocupada. Detetar
possiveis areas de estagnacédo e curto-circuitos (insuflagcio-extragdo). Outras que o Perito Técnico
considere pertinentes».

(NT-SCE-02-Anexo-I, 2009)
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Neste contexto com a aprovacao do Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto, e
Portaria 353-A, de 4 de Dezembro de 2013, as auditorias de QAI, deixaram de ser
obrigatdrias, passando a ser voluntarias. De acordo com a mesma legislacdo, a
fiscalizacdo de QAI em grandes edificios de comércio e servi¢os, deve ser efetuada pela
Inspecao Geral do Ambiente e Ordenamento do Territério IGAMAOT) e de acordo com
metodologia a estabelecer pela Agéncia Portuguesa do Ambiente (APA) e pela Direcéo-
Geral da Saude (DGS). De seguida, a Agéncia Portuguesa do Ambiente, em colaboracao
com Direcéo Geral de Saude e Inspecao Geral do Ambiente e Ordenamento do Territorio
(IGAMAOT), desenvolveu, em Fevereiro de 2015, um documento designado
“Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de Comércio e
Servigos” no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0), para dar
suporte as metodologias de QAI utilizadas nas visitas preliminares de QAI voluntarias.
Neste documento as visitas preliminares de QAI, baseiam-se no seguinte, que passo a

transcrever:

«A entidade que efetua a avaliacdo da qualidade do ar interior deve diligenciar, junto do
proprietario ou responsavel do edificio ou fracdo, a obtencdo da informacdo que apoie e
documente as acdes executadas.

« Memodria descritiva do sistema de AVAC e pecas desenhadas atualizadas do edificio
(plantas, alcados e cortes)

« Plantas finais dos tracados das varias redes de fluidos bem como os respetivos esquemas
de principio de funcionamento, incluindo o comando e controlo dos equipamentos de AVAC;

« Identificacéo e caracterizacdo de areas com uso especial (ex., cafetarias, salas de impresséo
e cobpia, laboratérios, elevadores, salas de lazer, salas de conferéncia, areas de
armazenagem, etc.);

« Numero de ocupantes e padrdo de ocupacao dos diferentes tipos de espacos;

e Planos de manutencao;

* Registos de queixas com identificacdo do local do edificio onde ocorreram e informacgéo
relativa aos sintomas e ao periodo de duracdo dos mesmos.»

(“Metodologias de Avaliagdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de Comeércio e Servigos”
no &mbito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0))

De acordo com a informacdo referida anteriormente, e considerando a evolugéo
legislativa das visitas preliminares de QAI, é possivel verificar que estamos a regredir em
termos de visitas preliminares de QAI, com a nova legislagdo. Para além de as visitas
preliminares e auditorias de QAI deixarem de ser obrigatérias, as visitas preliminares,
quando solicitadas, devem ser efetuadas com muito menos informacao que as referidas
no Decreto — Lei 79/2006 de 4 de Abril e Nota Técnica SCE02 de 2009, tendo
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consequentemente, um impacto negativo na realizacao da auditoria e na realizacéo do

relatorio final de QAL

Em consequéncia do que foi referenciado anteriormente proponho neste trabalho a
revisdo da legislacdo em causa, de forma a que se passe a exigir visitas preliminares e
auditorias obrigatorias de QAIl a edificios de comércio servi¢co e industriais, com uma
periodicidade anual, e que as visitas preliminares sejam uniformizadas e melhoradas
para além das informacdes constantes na Nota Técnica SCE02 de 2009. Nesse contexto

proponho que seja acrescentado o seguinte:

6.1 Verificagao de Queixas

De modo a uniformizar a verificagdo de queixas numa visita preliminar de QAI, e com o
intuito de solicitar a revisdo da legislacdo existente, considero relevante a utilizacédo de
um inquérito a ser respondido pelos queixosos, englobando, para além dos itens
referidos na nota técnica (NT-SCE02- ANEXO-I), aspetos tdo pertinentes como 0s que
se relacionam com o tipo de queixas apresentadas pelos ocupantes, 0 momento em que

as primeiras queixas surgiram e a intensidade da sintomatologia.

De seguida é apresentado um modelo de inquérito sobre a Verificacdo de Queixas que

poderd vir a ser utilizado.
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Tabela 6.1.1. Inquérito de Verificacdo de Queixas

Identificacdo do local

Morada:

Data:

Local de Trabalho:

Nome do colaborador:

Idade:

Area da Queixa:

Momento de inicio e de alivio da queixa:

Presenca de Sintomatologias: Sim N&o

Sintomas oculares

Dificuldade ou n&o na utilizag&o de lentes
de contacto

Sintomas nasais

Sintomas de garganta

Transtornos respiratorios

Sintomas bocais

Transtornos cutéaneos

Transtornos digestivos

Dores

Sintomas parecidos com a gripe

Sintomas de tenséo

Mal-estar geral

Qutros

Nome do Técnico Que Realizou o Inquérito

Este questionario € fundamental uma vez que a sintomatologia esta associada a uma
série de fatores que nos podem ajudar a compreender o problema de QAI existente.
Assim, por exemplo, quando existe dificuldade na utilizacdo de lentes de contacto pode
ser um indicativo de que o ar esta demasiado seco e aconselha-se, nessas situacoes,
uma avaliacdo de humidade relativa. Quando existem irritacdes oculares, pode-se estar
em presenca de um excesso de particulas no ambiente, ou contaminagdo devida a

microrganismos, sejam eles bactérias ou fungos. Podem ocorrer também, situacoes
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infeciosas provocando problemas respiratérios, ou outros, devido a presenca de

microrganismos patogénicos. Nesta Ultima situagdo € importante efetuar o despiste

desses microrganismos patogénicos.

6.2 Descri¢édo do Edificio

De modo a uniformizar a solicitacdo dos dados referentes a descricédo do edificio sujeito
a uma visita preliminar de QAI, e com o intuito de propor a revisao da legislacao existente,
considero relevante, para além do referido na nota técnica (NT-SCE02-ANEXO-I) obter

informagdes mais precisas como as que sao apresentadas na tabela 6.2.1.

Com o preenchimento da tabela 6.2.1 sdo recolhidas informacdes pertinentes como
sejam o ano de construcéo do edificio, que é importante para saber que tipo de materiais
de construcdo que foram utilizados, conduzindo-nos, de imediato, a um despiste da
presenca ou ndo de amianto. Nas garagens, a presenca de detetores de monoxido de
carbono é fundamental, de forma a que as concentracfes limites ndo sejam
ultrapassadas. No interior do edificio, detetores de didxido de carbono sdo também
importantes e, no caso de existirem, tornam desnecesséria a avaliagdo expedita de CO2
referida na nota técnica NT-SCEO02- ANEXO-I. A informacdo relativa a realizacao ou nao
da monitorizacdo de ar ambiente é relevante atendendo a que as condi¢cdes ambientais
devem ser verificadas periodicamente. No caso de detecédo de anomalias estas devem
ser corrigidas de imediato. A verificacdo da ventilacdo € fundamental uma vez que,
quando existe falta de ventilacdo, ou o ar € estagnado, a concentracdo dos
contaminantes no interior aumenta substancialmente. As correntes de ar devem ser
evitadas uma vez que podem causar problemas de salude aos ocupantes do edificio.
Além de tudo isto convém analisar o tipo de revestimento utilizado no edificio e verificar
se se encontra ou ndo em bom estado. Alguns revestimentos, como as alcatifas, se nédo
forem sujeitas a uma limpeza correta sdo uma fonte de particulas. Os tetos falsos podem
ter revestimentos potencialmente nocivos, uma vez que alguns desses revestimentos

sdo responsaveis pela libertacdo de particulas de diferentes gamas de tamanho.
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Tabela 6.2.1.Inquérito da Descri¢cao do Edificio

Nome do Local

Morada

Data:

Ano de construcéo do edificio.

Sim

Existéncia ou ndo garagens, e em
caso afirmativo se existem detetores
de monéxido de carbono.

Existéncia ou nao de detetores de
diéxido de carbono.

Presenca de humidificadores

Presenca de lonizadores.

Presenca de ozonizadores.

Presenca ou ndo de plantas e qual
o tipo de tratamento (utilizacdo ou
ndo de herbicidas).

Existéncia ou nao de fontes de
combustdo aberta

Verificagcdo da existéncia ou ndo de
monitorizagcGes de QAI no edificio em
causa.

Verificacdo das condicdes de
ventilacdo do local ou locais (se
existem correntes de ar, falta de
ventilacdo, ar estagnado ou se ndo
existem anomalias).

Verificacdo dos revestimentos do
edificio (se encontram ou ndo em bom
estado de conservacéo).

Nome do Técnico Que Realizou o
Inquérito
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6.3 Sistemas de ventilacdo/Ar Condicionado

Na sequéncia das seccdes anteriores e para uniformizar a solicitacdo dos dados
referentes ao sistema de ventilagado/ar condicionado, tendo em consideragdo a nota
técnica (NT-SCE02-ANEXO-I), devem solicitar-se dados como 0s que sao apresentados
na tabela 6.3.1.

Tabela 6.3.1 Inquérito do Sistema de Ventilagdo/Ar Condicionado

Nome do Local

Morada

Data:

Qual o horario de funcionamento do sistema de
ventilagdo/climatizacao

Regime de trabalho dessas unidades (110% de ar
exterior, 100% de ar recirculado, e a percentagem de ar
recirculado quando existe)

Caudal nominal de ar

Caudal efetivo de ar

Caudal do ar exterior

Qual o combustivel utilizado no sistema de aquecimento

Qual a temperatura do termostato do sistema de
aguecimento

Qual a temperatura do termostato do sistema de
arrefecimento

Se o sistema de ventilag&do/climatizacdo disp6e de
humidificador de ar

Se existem outros equipamentos de climatizacdo do ar
(como «fancoils» e «splits»).

Tipos de filtro utilizados no sistema AVAC, método de
limpeza, periodicidade de troca e data da uUltima troca dos
filtros.

Existéncia ou ndo de torre de refrigeracdo (ou tabuleiros
de condensados) e em caso afirmativo qual a sua
idade, verificacao do estado de limpeza, e qual o tipo de
material que se encontra em contacto com a agua.
Nome do Técnico Que Realizou o Inquérito

Relativamente aos itens da tabela 6.3.1 varias informacfes importantes podem ser
recolhidas. O regime de trabalho das unidades de tratamento de ar € um indicativo da
percentagem da renovacao de ar do edificio. Assim, temos casos em que o regime de

Pagina 43 de 116



trabalho das unidades de tratamento de ar € de 100% de ar exterior, noutras situacdes
o valor é de 100% de ar recirculado e noutras situacdes existe uma percentagem de ar
exterior que pode ser variavel de edificio para edificio. A situacdo considerada mais
problematica corresponde a de 100% de ar recirculado, atendendo a que nao existe
mistura do ar exterior sendo sempre o mesmo ar que é introduzido no edificio. Esta
situacdo pode acarretar problemas de saude porque como nao existe renovagao de ar a

concentracéo dos poluentes interiores aumenta.

Para além das unidades de tratamento de ar existem outros equipamentos de
climatizacdo do ar como o «splits» ou o0 «fancoils». Nestas situacbes é necessario
verificar o estado de limpeza dos filtros, periodicidade de troca e data da ultima troca,

uma vez que os filtros se deterioram com a utilizacéo.

Os edificios devem ter um sistema de manutenc&o do sistema de ar condicionado que
passa pela limpeza periddica dos filtros, colocacdo de filtros ajustados aos diferentes
equipamentos e com capacidade de retencdo de particulas adequada. A sua limpeza
passa, normalmente, por uma aspiracao ou lavagem. Quando os filtros se encontram em
mau estado devem ser substituidos, caso contrario a sua capacidade de retencédo de

particulas diminuiu substancialmente.

A torre de refrigeracéo deve também ser objeto de fiscalizagc&o para se verificar o aspeto
da agua do tanque, o material que fica em contacto com a agua e a sua idade, sendo
necessario obter informagées quanto a forma como é efetuada a sua limpeza. E na dgua
da torre de refrigeracéo, ou nos tabuleiros de condensados, entre outros locais, que é

efetuada a colheita para o despiste de Leggionella pneumophila.
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7. Evolucdo legislativa das auditorias de QA

De acordo com o Decreto-Lei n.° 79/2006, de 4 de Abril (revogado pelo Decreto — Lei n®
118/2013, de 20 de Agosto) os Peritos Qualificados (PQ) deveriam efetuar auditorias
periddicas a Qualidade do Ar Interior (QAIl) nos edificios existentes, procedendo a
medicao das concentracdes dos poluentes constantes no regulamento e a avaliacao das
condicdes higiénicas do sistema AVAC e da sua capacidade de filtragem. Os edificios

abrangidos eram 0s seguintes, e passo a transcrever:

a)Grandes edificios ou fragdes auténomas de servicos, existentes e novos, com area Util superior
a 1.000 m2, ou no caso de edificios do tipo centros comerciais, supermercados, hipermercados e
piscinas aquecidas cobertas, com area superior a 500 m?; b) Novos pequenos edificios ou fracdes
auténomas de servigos com sistemas de climatizagdo com poténcia instalada superior a 25 kW;
¢) Novos edificios de habitacdo ou cada uma das suas fragdes autbnomas com sistemas de
climatizacdo com poténcia instalada superior a 25 kW; (d) Novos sistemas de climatizacdo a
instalar em edificios ou fragdes autbnomas existentes, de servi¢cos ou de habitagéo, com poténcia
instalada igual ou superior a 25 kW em qualquer tipologia de edificios; €) Grandes intervengdes
de reabilitaces relacionadas com a envolvente, as instalagcdes mecanicas de climatizacéo ou os
demais sistemas energéticos dos edificios de servicos; f) AmpliacGes dos edificios existentes, em
gue a intervencdo, nado atinja, o limiar definido para, ser considerada uma grande intervencéo de
reabilitacdo.

Decreto-Lei n.° 79/2006 de 4 de Abril

Fonte: Adene — Agéncia para a Energia.

Para fazer face ao grande consumo energético dos edificios foram criadas novas
regulamentacdes, de forma a melhorar o desempenho energético e as condi¢des de
conforto dos edificios. Como consequéncia foi aprovada a Diretiva n.° 2010/31/UE, de
19 de Maio de 2010, relativa ao desempenho energético dos edificios, e transposta para
a legislacdo nacional através do Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto. Este
documento legal, conjuntamente com a Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro,
define exigéncias novas de qualidade do ar interior, mais precisamente dos valores
minimos de caudal de ar novo por espaco e dos valores limites de protecdo para as
concentracfes de poluentes do ar interior. Como mencionado na secc¢ao anterior, com
esta nova legislacdo as auditorias de QAIl deixaram de ser obrigatorias, passando os
operadores dos edificios de comércio e servicos, a fazé-las voluntariamente. Conforme
refere a legislacdo em causa séao eliminadas as auditorias de qualidade do ar interior
mantendo-se, contudo, a necessidade de se efetuar a monitorizacdo de QAI e adotar
medidas preventivas tanto ao nivel da concecdo dos edificios como do seu
funcionamento de forma a que os requisitos legais sejam cumpridos e se assegure a

diminuicdo de riscos para a saude publica.
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Para dar suporte as auditorias de QAIl, em Fevereiro de 2015, foi criada uma metodologia
de Avaliagdo de Qualidade do Ar Interior, publicada pela Agéncia Portuguesa do
Ambiente, Direcdo Geral de Saude, e Inspecéo Geral da Agricultura, do Mar do Ambiente
e do Ordenamento do Territério as “Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar
Interior em Edificios de Comércio e Servigos” no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro, (QAI_1.0). Os operadores dos edificios de comércio e servicos que
voluntariamente pretendam proceder a avaliacdo da QAI nas suas instalacbes, de forma
a poderem ser fiscalizados, devem recorrer a laboratérios que apliquem a metodologia
estabelecida nesse documento. Neste documento é referido que os laboratorios, para
efetuarem as avaliagbes no contexto da fiscalizagdo, devem utilizar os métodos de
referéncia, ou equivalentes, e ter programas de controlo e garantia de qualidade no que
concerne as amostragens e medicdes, de acordo com as normas nacionais e
internacionais na matéria, e que apliguem a metodologia estabelecida e publicitada nos
sitios da internet pelas entidades competentes nos dominios do ambiente e da saude,
mantendo o0s registos e a documentacao necessaria que evidenciem o cumprimento dos
critérios de qualidade. Com tudo o que foi referido anteriormente é possivel concluir que
a legislacédo de qualidade do ar interior é cada vez menos exigente, deixando ao critério
de cada um implementar ou n&o as auditorias de QAI. E desejavel que se implemente
uma nova legislacéo que faca progredir as medidas de controlo higienosanitarias de QAI
pois 0 ambiente no interior das habitacdes e outros edificios pode afetar drasticamente

a saude dos seus ocupantes.

7.1 Evolucao Legislativa dos Valores de Referéncia Nacionais

De acordo com o Decreto- lei n° 79/2006, de 4 de Abril e Decreto — lei n° 80/2006, de 4
de Abril foram fixados valores de referéncia nacionais para os poluentes a medir na
auditoria de QAI. Com a nova legislagéo, Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto e
Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro, alguns destes valores de referéncia
nacionais foram revistos e foram acrescentados novos parametros de medicdo. Na
tabela 7.1.1 sdo apresentados os valores de referéncia nacionais de qualidade do ar
interior de acordo com o Decreto — lei n° 79/2006, de 4 de Abril, Decreto — lei, n° 80/2006
de 4 de Abril, Decreto — lei n® 118/2013, de 20 de Agosto e Portaria n® 353-A/2013, de 4

de Dezembro.
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Tabela 7.1.1 Valores de Referéncia Nacionais

Parametro

Decreto -lei n® 79/2006 de 4
de Abril

Concentragdo Maxima de
Referéncia (CMR) /Valores de

Decreto — Lei n°® 118/2013
de 20 de Agosto e
Portaria n°® 353-A/2013

Limiar de proteccdo 1

referéncia
3 3
Particulas Suspensas no 0,15 mg/m 50 pg/m
Ar (PM10)
- 3
Particulas Suspensas no 25 pg/m
Ar (PM2,5)
Diéxido de Carbono 1800 mg/m?3 2250 mg/m3
(CO2)
Monoxido de carbono 12,5 mg/m?3 10 mg/m3
(CO)
3 3
Compostos Organicos 0.6 mg/m 600 pg/m
Volateis Totais (COVT)
Formaldeido (HCOH) 0,1 mg/m? 100 pg/m?
Ozono (03) 0,2 mg/m?3 -
Radao# 400 Bg/m? 400 Bg/m?
Microrganismos — 500 UFC/m3 Concentracdo de bactérias
Bactérias totais no interior inferior a
concentracao no exterior,
acrescida de 350 UFC/m3
Microrganismos — 500 UFC/m3 500 UFC/m3
Fungos
Legionella 100 UFC/L Auséncia
Velocidade do Ar (var) <0,2 m/s -
Caudais minimos de ar 300 m3/(h.ocupante) — -
novo Gabinete

Decreto -lei n® 80/2006 de 4
de Abril

Humidade Relativa do Ar
(HR)

50%

Temperatura do Ar (TA)

20°C- Verao

Legenda: mg/m® — miligrama por metro clbico; Bg/m® = Becquerel por metro cubico; UFC/m3- unidade formadora de col6nias
por metro cubico; UFC/L — unidade formadora de colonias por litro; m/s — metro por segundo; m%/(h. ocupante) - metro cubico por
hora e ocupante; % -percentagem; °C — grau celsius.

Nota: #Avaliagdo recomendada apenas em edificios localizados em zonas graniticas, nomeadamente, nos distritos de Braga,
Vila Real, Porto, Guarda, Viseu e Castelo Branco.

As concentragGes de pg/m® e mg/m? referem-se a temperatura de 20°C e a presséo de latm (101,325Kpa).

1.0s limiares de protecao indicados dizem respeito a uma média de 8 horas.
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Efetuando a comparacéo entre a legislacao revogada (Decreto — lei n°® 79/2006, de 4 de
Abril e Decreto — Lei n° 80/2006, de 4 de Abril) e a nova legislagdo (Decreto-Lei n.°
118/2013, de 20 de Agosto e Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de Dezembro) é possivel

verificar a existéncia de:

* reducao dos valores de referéncia nacionais das particulas PM10 e monoxido
de carbono.
*« aumento dos valores de referéncia nacionais do didxido de carbono

* introducéo na nova legislacdo da monitorizacdo de particulas PM2,5.

Os critérios de conformidade também foram alterados relativamente ao estabelecido na
NT-SCE-02, de 2009: para todos os poluentes: [Poluente] Max < valor limite, ou seja 0
valor maximo das concentra¢cdes médias do poluente monitorizado, obtidas em todos os
pontos de amostragem, deve ser menor ou igual ao valor limite para esse poluente. As

excedéncias de curta duracao para o monoxido de carbono foram diminuidas.

No caso de excedéncias dos COVs devem ser atualmente utilizados os seguintes valores

limite:

» Benzeno:5; (ug/m?3).

» Tricloroetileno:25; (ug/m?3).

* Tolueno:250; (ug/m3).

» Estireno:260; (ug/m3).

» Tetracloroetileno:250 (ug/m?3).

Considero que neste caso existe uma melhoria na nova legislacéo, uma vez que na

anterior os cov's ndao eram contemplados.

No caso dos caudais de ar novo estes sdo agora calculados com base nas taxas de
metabolismo, numero de ocupantes e existéncia de producéo de poluentes no edificio.
Isto representa uma melhoria significativa relativamente a legislacédo anterior, porque 0s
calculos dos caudais de ar novo passam a ser mais adequados as necessidades dos

ocupantes dos edificios.
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Para uma melhor monitorizacdo da QAI, podem-se ainda medir outros parametros
complementares, tais como a temperatura do ar, a temperatura média de radiacdo das
superficies, a humidade relativa do ar, a pressédo atmosférica e velocidade do ar (a saida
dos difusores de ar e/ou ao nivel dos ocupantes). Todos estes parametros sao relevantes

uma vez que contribuem para o bem-estar dos ocupantes dos edificios.

Como concluséo pode considerar-se que a nova legislacéo, no aspeto de definicdo dos
valores de referéncia nacionais, esta mais bem conseguida que a anterior, uma vez que
os limites de referéncia nacionais estdo mais ajustados aos edificios e existem novas
monitorizacbes que ndo eram consideradas na legislacdo anterior (Decreto — lei n°®
79/2006 de 4 de Abril e Decreto — Lei n°® 80/2006 de 4 de Abril) como por exemplo as
particulas PM2,5, parametros complementares e novos compostos nas excedéncias de

compostos organicos volateis.

7.2 Evolucao Legislativa dos Métodos de Monitorizacao

Na auditoria de QAI, de acordo com nota técnica NT-SCE-02, 2009, RSECE e SCE, os
métodos utilizados para monitorizagdo dos diferentes poluentes sdo os descritos na

tabela 7.2.1, devendo constar no relatério da auditoria.

No que respeita aos métodos de avaliacdo, de acordo com a nova legislagédo (Decreto —
Lein®118/2013, de 20 de Agosto e Portaria n® 353-A/2013) a analise dos poluentes deve
ser efetuada recorrendo a sistemas de medicdo em concordancia com as normas CEN,

OuU ha sua auséncia as normas ISO, normas nacionais ou internacionais.

Na monitorizacdo de poluentes de QAI podem ser utilizados métodos automaticos em
continuo ou amostragem passiva ou ativa e posterior analise em laboratorio. As analises
microbiolégicas (fungos e bactérias) devem ser efetuadas em laboratorios acreditados
ou outros laboratorios que participem anualmente em ensaios de comparacao

interlaboratorial, organizados por entidades nacionais reconhecidas para o efeito.

Como concluséo verifica-se que s6 as analises microbiolégicas é que devem ser feitas
em laboratorios acreditados ou outros laboratérios que participem anualmente em
ensaios de comparacao interlaboratorial. Para o0s restantes parametros isto nao
acontece, sendo apenas necessarios os laboratérios terem requisitos de qualidade que

também nao sdo especificados na legislacdo atual, e que possam ser demonstrados.
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A legislagao carece ser mais informativa neste aspeto porque exigir apenas “requisitos
de qualidade” é muito vago. Ser4 sempre importante que a avaliacdo de todos os
parametros de QAI sejam efetuadas por laboratérios acreditados, pois ai 0s requisitos
de qualidade sdo muito mais exigentes e as monitorizacdes em causa sao efetuadas

com muito mais rigor.
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Tabela 7.2.1 - Métodos de referéncia 1, métodos equivalentes 2 e requisitos minimos para monitores

portateis de leitura em tempo real dos parametros poluentes nos termos do RSECE.

Parémetro Método/Principio Métodos/Principios Caracteristicas
de Referéncia Equivalentes Técnicas
Erro Resolucdo
Méximo
Admissivel 3
Diéxido de Infra Vermelho N&o Método eletroquimico; +10% da lppm
carbono Dispersivo (NDIR) Infra Vermelho (FTIR4), | concentracdo
(CO2) PAS -Sensor Foto maxima de
Acustico referéncia
Monéxido de | Infra Vermelho Néo Método eletroquimico; +10% da 0,1ppm
carbono (CO) Dispersivo (NDIR) Infra Vermelho (FTIR), concentracao
PAS -Sensor Foto méxima de
Acustico referéncia
Particulas Método Dispersao ética (UV; +10% da 1 ug/m3
atmosféricas | gravimétrico com Laser); Absorcéo por concentracao
(PM10) cabeca de Radiacéo Beta; Micro maxima de
amostragem balanca de oscilacéo de referéncia
seletiva PM10 peso (TEOM);
Ressonancia piezoelétrica
Formaldeido Recolha e analise Amostradores passivos +20% da 0,01pm
(HCHO) por cromatografia impregnados com concentracao
(ISO 16000-2:2006, DNPH?; Tubos de maxima de
ISO 16000-3:2001 difusdo; Método referéncia
e 1ISO 16000- eletroquimico; Método do
4:2004) borbulhador. Método de
fotometria
Compostos Recolha e analise Amostradores passivos +10% da 0,01 ppm
Orgénicos por cromatografia (Tenax, carvao ativado, | concentracdo
Volateis Totais | (ISO 16000 - Parte etc); Canisters; FID - maxima de
(COVtotais) V:2007, Parte Detetor de Foto lonizac&o referéncia
VI:2004 de Chama; PID — Detetor
de Foto lonizagéo; PAS -
Sensor Foto Acustico;
Infra Vermelho (FTIR)
0Ozono (03) Absorcéo Ultra Quimiluminiscéncia do +10% da 0,01 ppm
Violeta (UV) etileno; concentracao
Quimiluminiscéncia do maxima de
NO; Método eletroquimico referéncia
Radao (Rn) Detetores de Detetores passivos; +10% da 1 Bg/m3
estado sélido concentracao
maxima de
referéncia

1- O método de referéncia € um método estabelecido por legislagdo nacional, comunitaria, ou internacional (ex, 1SO) para a
medicédo de um poluente especifico do ar ambiente. Os métodos CEN (EN-ISO) sédo considerados métodos de referéncia. 2 - O
método equivalente € um método de medicdo que estabelece uma resposta adequada para os fins em vista em relagdo ao
método de referéncia; no método equivalente, os resultados ndo diferem do método de referéncia dentro de um determinado
intervalo de incerteza estatistica. 3- O erro maximo admissivel - & o erro maximo de uma medicéo em relagdo a um valor de
referéncia permitido por especificacdes ou regulamentos (neste caso correspondente a concentragdo méaxima de referéncia do
DL79/2006 de 4 Abril) para uma medicdo, instrumento de medi¢édo, ou sistema de medi¢do. (ISO/IEC Guide 99-12:2007
International Vocabulary of Metrology — Basic and General Concepts and Associated Terms, VIM). 4- Infra-vermelhos por
Transformada de Fourier. 5- Solucédo absorvente de Dinitro Fenil Hidrazina (DNPH). Todos os equipamentos ou métodos de
medicéo utilizados no ambito das auditorias a QAIl nos termos do SCE devem apresentar uma gama de medi¢do adequada as
concentragfes maximas fixadas no RSECE. Em qualquer auditoria periédica nos termos do SCE, os tempos de estabilizagéo,
as calibracdes e/ou verificagdes devem seguir 0s requisitos técnicos exigidos pelos fabricantes dos instrumentos de medicéo.
Todos os equipamentos devem apresentar uma periodicidade de calibragdo nédo superior a 12 meses. Nos intervalos de
calibracéo, para alguns aparelhos, pode ser necessaria a verificagéo, feita por meio de um padréo de referéncia, de acordo com
as indicacdes do fabricante
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8. Acreditacao de Ensaios de QAI

Para se obter a acreditacdo em meétodos de ensaios de Qualidade do Ar Interior os
laboratdrios tém que cumprir os requisitos explicitos na NP EN ISO/IEC 17025:2005. No
processo de acreditacdo de laboratorios de ensaio de QAI, existe uma avaliacdo por
parte do IPAC (Instituto Portugués de Acreditacdo), organismo competente para avaliar
e reconhecer a competéncia técnica e avaliagdo da conformidade das diferentes
atividades descritas no normativo. O reconhecimento por parte do IPAC implica o
cumprimento dos requisitos na prestacéo do servigco laboratorial.

De acordo com (Almeida e Pires, 2006) as vantagens da acreditacado sdo as seguintes:

Vantagens organizacionais: o0 sistema de gestdo da qualidade € revisto com

frequéncia contribuindo para a sustentabilidade do laboratorio de QAL

Vantagens técnicas: a acreditacdo exige que um laboratério de QAI aposte em pessoal
técnico competente, instalagbes e equipamento adequado, utilizacdo de métodos de
ensaio validados e que os procedimentos sejam revistos sempre que necessario,

contribuindo desta forma para uma melhor garantia da qualidade dos resultados;

Vantagens éticas: existe uma maior imparcialidade na obtencao dos resultados, assim

como se assegura a garantia de confidencialidade dos resultados;

Vantagens de mercado: relaciona-se com a imagem de qualidade e de marca do

laboratorio de QAI que fica mais bem posicionado num mercado cada vez mais exigente.

Contudo a implementacdo da acreditagdo de um laboratorio de QAI de acordo com a
norma NP EN ISO/IEC 17025:2005, envolve custos adicionais como contratacdo de
pessoas qualificadas, auditorias, realizacdo de ensaios interlaboratoriais e utilizacdo de
equipamentos devidamente calibrados em entidades acreditadas. Esta sera,
eventualmente, a Unica desvantagem que se pode apontar ao processo de Acreditacao.

8.1 Processo de acreditacéo

O processo de acreditacao € implementado em diferentes etapas: a primeira fase inicia-
se com a formalizacdo do pedido de acreditacdo por parte do laboratério de QAI,
utilizando o Formulario Especifico de Candidatura (DIC006), com o pagamento da

candidatura e o envio de documentacao.

Pagina 53 de 116



A documentacao necesséria consta do seguinte:

e Meios de pagamento da candidatura (DRCO004);

* Documento comprovativo da constituicao legal do laboratério de QAI;

* Manual da Qualidade;

e Matriz com lista dos documentos do sistema de gestdo e sua correlagdo com o
referencial normativo;

* Procedimentos de Gestao da Qualidade

« Organigrama nominal e/ou organigrama da entidade legal onde o laboratério se
insere;

» Lista de pessoal com indicacdo das funcdes desempenhadas e tipo de vinculos
laborais;

* Curriculo do Responsavel da Qualidade e do (s) Responsavel (eis) Técnico (s);

* Exemplos de relatorios de ensaio emitidos;

* Registos da ultima revisdo pela gestao;

* Relatorio de auditoria interna e respetivo plano de correcdes e agdes corretivas;

* Procedimento (s) técnico (s) de ensaio;

* Resultados da validacdo dos métodos de ensaio;

* Procedimento e célculos das estimativas de incertezas;

* Resultados de ensaios interlaboratoriais (ECI) e/ou auditorias de medicao;

» Lista de padrdes e equipamentos de medicéo, entidades calibradoras e frequéncia de
calibragéao;

* Procedimentos de calibragcdo interna, lista de padrbes e/ou equipamentos e sua
rastreabilidade, célculos de incerteza e resultados de comparagdes interlaboratoriais.

Apos a entrega da documentacao, uma equipa avaliadora, nomeada pelo IPAC, analisa-
a. De seguida é efetuada uma auditoria ao laboratorio de QAI, por auditores
especializados do IPAC, normalmente um auditor coordenador e um auditor técnico da
area a auditar. Desta auditoria resulta um relatério (Relatério de Avaliagdo) onde séo
referidas as conclusdes e constatacdes. Neste mesmo relatorio séo identificadas as Nao
Conformidades (NC) detetadas durante a auditoria e o laboratério de QAI tem o prazo
de 1 més para enviar o Plano de Ac¢des Corretivas (PAC) assim como as evidéncias de
acordo com os prazos definidos nas folhas de registo das NC.
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A Ultima fase corresponde a decisdo por parte do IPAC, relativamente as evidéncias
enviadas pelo laboratério de QAIl e fecho das ndo conformidades. Se a decisdo for
favoravel a entidade passa a estar acreditada nos métodos de ensaio em que solicitou a
acreditacdo. De seguida o IPAC elabora um Certificado de Acreditacdo com um Anexo
Técnico, referindo os ensaios para 0s quais o laboratdrio de QAI esta acreditado. Apos
a obtencdo da conformidade, o processo € posteriormente acompanhado através de

auditorias periédicas realizadas pelo IPAC normalmente com uma periodicidade anual.

De acordo com Guia para aplicagdo da NP EN ISO/IEC 17025 - OGC001, 2010 existem
diversos requisitos a serem cumpridos pelos laboratorios que requerem acreditacao.

Passa-se a descrever 0s requisitos em causa:

8.2 Requisitos de Gestéao:
8.2.1 Organizacao

Quanto a exigéncia legal do laboratério de QAI, ou o laboratério tem personalidade
juridica propria ou o laboratorio esta integrado numa entidade com personalidade juridica

propria.

- O laboratorio tem que cumprir todos os requisitos regulamentares relativos a sua area

de atividade.

- O laboratdrio deve identificar as atividades, se existirem, que possam gerar conflito de

interesses e 0S seus responsaveis.

- Devera existir garantia da inexisténcia de pressdes indevidas sobre o pessoal do
laboratério.

- Considera-se, também, que deverao existir evidéncias de vinculo ao sigilo profissional
abrangendo subcontratados, estagiarios e pessoal administrativo com acesso aos
Relatérios/Certificados.

- O laboratério de QAIl deve ter um organigrama atualizado e aprovado com a sua
organizagdo interna. Deve ser nomeado um gestor da Qualidade com acesso direto a
gestao de topo, podendo apenas ser substituido por uma pessoa com 0 mesmo nivel de

competéncias, ou seja uma qualificacdo adequada as funcdes a exercer.
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- A comunicacgédo no laboratério deve ser aberta, podendo ocorrer de vérias formas, por
exemplo, através telefone, email ou reunides, para além de contactos diretos. Devera

ser privilegiado o espirito de equipa entre todos os colaboradores.

8.2.2 Sistema de gestao

Todos os documentos (procedimentos, normas, instrucdes, etc.) devem estar escritos
numa linguagem clara e devem ser rastreados. O Manual de Qualidade € o documento
primordial do sistema de gestado onde estao descritas todas as atividades do laboratério
de QAI e deve ser elaborado para terceiros no que diz respeito a forma como o
laboratorio funciona e estad organizado com vista ao cumprimento dos requisitos da
norma NP EN ISO/IEC 17025, podendo ser consultada a norma ISO/TR 10013:2001

para a sua realizacéo.
O manual da qualidade do laboratério de QAI é composto pelos seguintes capitulos:

+ Indice

* Promulgacao

* Introducao

« Politica da Qualidade
e Objetivos

* Requisitos de Gestao
* Requisitos Técnicos

* Anexos

- Todos os laboratorios de QAI devem ter objetivos definidos anualmente e devem avaliar
0 seu grau de cumprimento. Estes objetivos tém, obrigatoriamente, que ser incluidos na

politica de qualidade devendo ser mensuraveis ou quantificaveis.

- Uma outra vantagem do laboratorio de QAI corresponde a sua melhoria continua
devendo esta ser validada na revisao pela gestdo. A revisédo pela gestao corresponde a
uma reunido da Gestdo da Qualidade, gestdo de topo e restantes colaboradores do
laboratorio, onde sao discutidas todas as atividades do laboratério, o grau de
cumprimento de objetivos, definicdo de novos objetivos (se necessario) entre outros

aspetos.
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Quanto & estrutura documental de suporte ao Sistema de Gestdo do Laboratério de
Ensaios, podemos referir o seguinte:

1° nivel — Manual de Qualidade
2° nivel - Procedimentos de Gestao ou de Qualidade

3° nivel - Procedimentos de ensaio, de calibragcdo, de manutencdo, operacionais

/funcionamento, etc.;

4° nivel - registos, dos dados originais de ensaio, relatorios de ensaio, relatorios de
auditorias internas, planos e certificados de calibracdo (ou formagéo), fichas de pessoal
(ou de equipamentos), etc.

Os procedimentos devem conter a seguinte informacao:

» Identificagdo clara e inequivoca do documento (em todas as paginas);

» Evidéncia da sua validacéo e atualizacao;

* Objetivo e ambito de aplicagdo da atividade descrita no procedimento;

* Quem (responsaveis) faz O Qué (acdo), Como (procedimento) e Quando (condic¢des);
* Materiais, equipamentos e documentacao aplicavel;

* Modo de controlo e registo da atividade.

Todos os documentos do sistema de gestdo tém que ser rastreados e a emissao de
novos documentos tem que ser aprovada por pessoal autorizado ndo podendo circular
para consulta versbes obsoletas. Recomenda-se que o prazo de arquivo para
documentos seja, pelo menos, até ao final do 3° ano civil apés serem considerados

obsoletos

Para além da estrutura documental do Sistema de Gestdo existem outros requisitos

normativos que se descrevem seguidamente:

8.2.3 Andlise de consultas, propostas e contratos

Na andlise de consultas, propostas e contratos, o laboratério de QAI tem que evidenciar
que informou o cliente do método selecionado para a realizagdo do ensaio solicitado.
Para além disso o laboratério deve conservar as evidéncias de contactos com o cliente
ou potencial cliente (por exemplo, reunides, telefonemas, e-mails, faxes) no ambito da
analise do contrato.
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8.2.4 Subcontratagcéo de ensaios e calibragdes

Um laboratério acreditado num determinado ensaio pode recorrer a subcontratacao
temporaria do mesmo em laboratorio acreditado, em caso de avarias de equipamentos,
auséncia de pessoal ou excesso de trabalho. No entanto a subcontratacdo de ensaios
de QAI acreditados por um periodo superior a 6 meses é considerada subcontratacéo
permanente. O laboratorio é responsavel pelas subcontratacfes que efetua perante o
cliente nomeadamente pelo cumprimento de prazos, uso de métodos acordados ou

cumprimento de outros requisitos no ambito do contrato.

8.2.5 Aquisicao de produtos e servicos

A aquisi¢cao de produtos e servigos compreende:
1- Consumiveis, padrbes e equipamentos de medi¢ao e ensaio.

2- Subcontratacdes, calibragbes, manutencdes, formacdo, auditorias interna,

comparacoes interlaboratoriais.

Todos os fornecedores tanto de produtos como de servicos devem ser avaliados e

devem constar de uma lista designada de fornecedores aprovados e qualificados.

8.2.6 Reclamacdes

As reclamac0des devem ser consideradas como oportunidades de melhoria e podem ser
verbais ou escritas. Todas as reclamacdes devem ser tratadas e o cliente deve ser
informado do modo de tratamento. Todas as reclamacdes devem ser registadas assim

Como 0 seu tratamento.

8.2.7 Controlo de trabalho de ensaios nao-conforme

Quando existe trabalho n&do-conforme devem ser definidas explicitamente as
responsabilidades e as acfes a desencadear. Considera-se também que a avaliacdo da
importancia do trabalho nao-conforme tenha em consideragdo as suas causas e
consequéncias. O cliente deve ser informado das causas do aparecimento do trabalho
nao-conforme e a sua acéo corretiva. A eficacia da acéo corretiva deve ser avaliada.
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Pode-se considerar criar também uma a¢éo preventiva no sentido de que néo se realize

novamente o trabalho ndo-conforme.

8.2.8 Melhoria

A melhoria continua deve ser definida através de indicadores mensuraveis e metas a

atingir que permitam a monitorizacéo sistematica e evolucao do seu cumprimento.

8.2.9 Auditorias internas

As auditorias internas tém como finalidade detetar e corrigir deficiéncias, assim como
melhorar continuamente o sistema de Gestdo. Como requisito minimo para a
qualificacdo de auditores recomenda-se que sejam definidos dois anos de experiéncia
profissional na &rea técnica a auditar. O laboratério deve também evidenciar que todos
0s requisitos da NP EN ISO/IEC 17025, e que todas as areas técnicas acreditadas séo

auditadas num ciclo de auditoria interna.

8.3 Requisitos técnicos
8.3.1 Pessoal

Todo o pessoal do laboratério de QAI deve ter uma descricdo de fungcbes onde séo
referidas as suas qualificacbes, as suas funcdes e responsabilidades. O Responsavel
Técnico (RT) deve ter experiéncia profissional suficiente na area técnica para o
desempenho da funcdo. O Gestor da Qualidade (GQ) deve ter experiéncia profissional
suficiente em sistemas de gestdo e conhecimentos da norma NP EN ISO/IEC
17025:2005.

A demonstracdo de competéncia deve ser feita anualmente e pode ser feita através
da realizagédo periddica de testes de desempenho, comparacbes com pessoal mais

experiente e qualificado ou participacdo em comparacdes interlaboratoriais.

A formagéao pode ser efetuada recorrendo a entidades externas ou internas. Recomenda-
se a consulta da norma NP ISO 10015:2002, na definicdo de necessidades de formacgéo,

concecao, planeamento, realizacéo e avaliagcdo da formacéo.
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8.3.2 Instalacdes e condicbes ambientais

O laboratorio pode realizar os ensaios em instalacdes permanentes (usadas por periodos
de tempo superiores a trés anos), ou em instalacdes temporérias (instalacées utilizadas
por um periodo de tempo inferior a trés anos);

8.3.3 Métodos de ensaio, calibracdo e validagéo

E importante que o laboratério de QAIl evidencie experiéncia pratica na realizagdo de
ensaios segundo 0os métodos que venha a acreditar ou para 0s quais ja esta acreditado,
a fim de permitir avaliar e comprovar competéncia na sua realizacéo e familiarizacdo com
0s mesmos. Os métodos a utilizar devem ser sempre que possivel definidos em normas
internacionais, regionais ou nacionais. Todos os métodos e procedimentos devem incluir
a amostragem, manuseamento, transporte, armazenamento e preparacao dos itens a

ensaiar.

O laboratério pode, também, em simultdneo, ser acreditado para fazer
ensaios/calibracées correspondentes a operacdes de controlo metrolégico (Metrologia
Legal) as quais carecem de habilitacdo especifica fornecida pelo Instituto Portugués da
Qualidade para ter valor legal. No caso de calibragcbes, deve ser definida a Melhor
Incerteza, de acordo com o conceito estabelecido no documento EA-4/02. A Melhor
Incerteza diz respeito ao menor valor de incerteza que o laboratorio de QAI é autorizado
a reportar no ambito de calibracbes acreditadas, sendo um parametro contratual
estabelecido entre o laboratério e o IPAC devendo ser apresentada de acordo com o
documento OIC003. A terminologia a usar pelos laboratérios deve ser coerente com o

VIM (Vocabulario Internacional de Metrologia).

8.3.4 Validacdo de métodos

A validacdo dos métodos resume-se a verificacdo do cumprimento dos requisitos
especificos relativos a um determinado método de ensaio através da realizacdo de
exames e técnicas disponiveis. Sao varios os estudos que o laboratério de QAIl pode
efetuar no sentido de comprovar a adequada eficacia do método utilizado. Segundo o
Guia para a aplicacdo da norma IPAC, 2010, os estudos poderdo ser realizados por
evidéncia das suas caracteristicas (avaliacdo indireta) e por comparacdo com

referéncias aceites (avaliacao direta).
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O facto de se realizar um ensaio de acordo com um método normalizado néo dispensa
a evidéncia de registos que demonstrem a sua implementagcdo em cumprimento com as

caracteristicas de desempenho do mesmao.

A validagdo de métodos deve ser exigente, exaustiva e adaptada a cada caso referido

seguidamente:
1 — Método normalizado;

2 - Uma modificacdo pequena da técnica, equipamento ou produto a ensaiar em funcéo

de um normativo;

3 - Uma modificacao relevante da técnica, equipamento ou produto a ensaiar em fungéo

de um normativo;

4 - Método baseado em técnicas de ensaio descrita em literatura cientifica, ndo existindo

norma de ensaio.

5 - Método baseado em técnicas de ensaio em que a sua aplicagdo ndo venha descrita

na literatura cientifica;

6 - Método baseado em técnicas de ensaio, inovadoras, nao descritas na literatura

cientifica.

Na realizacdo de uma validacdo de um método de ensaio de QAI € necessario realizar

varios estudos.
Para a avaliacdo indireta, por evidéncia das suas caracteristicas:

» Estudo da representatividade do método, ou seja, verificar se as caracteristicas
determinadas correspondem ao objetivo do ensaio.

» Estudo dos principios teodricos do método de forma a dar a conhecer a base cientifica

do método;

« Estudos de interferéncias e também de fontes de erro, para verificar a sua aplicabilidade

e dominar a sua execucao;

» Estudos de otimizacdo das condicbes operatorias e/ou robustez do método para

permitir harmonizacédo da sua execucao;
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» Estudo dos parametros do método (campo de aplicagdo, exatiddo, repetibilidade,
precisdo intermédia, reprodutibilidade, limites de dete¢do e quantificacdo, incerteza,

etc.), de forma a conseguir resultados com qualidade.

De acordo com o Vocabulario Internacional de Metrologia (VIM) a repetibilidade é
definida como uma “condicdo de medi¢cao num conjunto de condicfes, as quais incluem
0 mesmo procedimento de medicdo, oS mesmos operadores, 0 mesmo sistema de
medicao, as mesmas condi¢cdes de operacdo e 0 mesmo local, assim como medicbes
repetidas no mesmo objeto ou em objetos similares durante um curto periodo de tempo”
(IPQ e Inmetro, 2012). No caso do estudo da reprodutibilidade as condi¢coes de medicao
incluem diferentes locais, operadores e sistemas de medicdo e medi¢des repetidas no

mesmo objeto ou em objetos similares (IPQ e Inmetro, 2012).

Para a avaliacdo direta, por comparacao com referéncias aceites:

» Comparagdo com métodos normalizados ou de referéncia;

» Comparacédo com padrdes ou materiais de referéncia certificados;

» Comparaco0es interlaboratoriais.

8.3.5 Estimativa da incerteza de medicéo

Aos resultados finais das medicdes estdo muitas vezes associadas incertezas
provenientes de varias fontes. As condicbes ambientais, incertezas dos proprios
equipamentos, incertezas associadas aos valores de referéncia, ao meétodo e
procedimento de medicéo, entre outros fatores, devendo o laboratorio de QAI identificar

todas as fontes de incerteza associadas a cada ensaio.

O calculo de incertezas em calibracdes deve estar em conformidade com o documento
EA-4/02. O calculo ou a estimativa de incertezas em ensaios estdo definidos no
documento EA-4/16. Quando o laboratorio recorre a software comercial ou desenvolvido
internamente, este deve ser validado. A validacéo do software pode ser efetuada através
da descricdo das férmulas e algoritmos usados e uma comparacao representativa das
respostas dadas pelo computador/sistema automatizado com as expectaveis face a
introdugc&o de um conjunto conhecido de dados.
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8.3.6 Equipamento

Um equipamento é considerado fora do controlo do laboratério quando for cedido a
pessoas externas ao laboratério ou quando for usado um equipamento externo, em

situacOes de excecao (avaria ou acidente).

Quando o equipamento esta fora de controlo devem existir alguns procedimentos a

observar:
« condi¢cBes de cedéncia e utilizacdo do equipamento;
» condicdes de acesso as instalagdes onde se encontra 0 equipamento;

* registo de uso do equipamento nessas condicoes.

8.3.7 Rastreabilidade das medicdes

Alguns equipamentos sdo, obrigatoriamente, sujeitos a calibracdo. Estes
equipamentos sdo todos aqueles que sejam suscetiveis de influenciar
significativamente os resultados dos ensaios a apresentar e todos aqueles cuja

calibragéo seja requerida nomeadamente em normativos ou especificacdes de ensaio.

Esta calibracdo € relevante uma vez que é um meio para se conhecerem as
caracteristicas metrolégicas e/ou funcionais dos equipamentos. Apdés a avaliacdo
metroldgica, os equipamentos devem ser etiquetados e codificados, ficando registada a

data da ultima e da préxima calibracao.

Os critérios de aceitagdo/rejeicdo dos equipamentos, nomeadamente o0s valores
maximos ou minimos aceitaveis (VMA), face aos fins e usos a que se destinam sao
também uma forma de garantir a rastreabilidade das medi¢cées. Quando ndo existem
especificacdes de conformidade relativas ao critério de aceitacao/rejeicdo, pode ser
utilizada a seguinte especificacdo da NP EN ISO/IEC 17025:2005:

- A soma do médulo do erro com o moédulo da incerteza associada sera inferior ou igual

ao valor maximo aceitavel (VMA) para o equipamento (i.e., | erro | + | incerteza | | VMA).

Os equipamentos podem também ser ajustados estando o laboratério obrigado a manter
registos das deficiéncias ou desvios antes de ajuste permitindo desta maneira avaliar a

magnitude de eventuais repercussdes sobre 0s ensaios anteriores ao ajuste.
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O laboratério deve efetuar também verificagbes intermédias das caracteristicas
metroldgicas e funcionais dos equipamentos entre ensaios de modo a controlar a sua
deriva e aptiddo ao uso, de forma a prevenir o aparecimento de avarias ou falhas. A
periodicidade deste controlo (diario, semanal, etc.) é recomendavel e sera estabelecida

em funcdo dos seguintes fatores:
» Andlise de tendéncias obtidas através da analise de calibracdes anteriores;
* IndicagOes do fabricante;

*Dados sobre o comportamento do equipamento, através de manutencdo, comparacdes

interlaboratoriais ou outras;
» Frequéncia, tipo e condi¢des de uso do equipamento;

» Condicdes ambientais, tais como temperatura, humidade relativa e vibracdo a que o

equipamento esteve sujeito;
» Grau de exatidao pretendido.

Quando um equipamento € colocado fora de servico, por motivos de desvio ou
deficiéncia, o laboratorio deve estimar a data provavel da ocorréncia do desvio ou

deficiéncia, com base nos dados das ultimas calibragdes ou verificacdes efetuadas.

A manutencao dos equipamentos pode ser efetuada pelo laboratério ou por entidades
externas competentes mas deve, em qualquer dos casos, obedecer aos seguintes

parametros:
* registo do historico das manutencoes;

* manuseamento de um equipamento quando esteve sujeito a situagcdes que possam

suscitar davidas sobre a sua integridade;
» determinacao dos efeitos em calibracdes ou ensaios anteriores;
« identificacdo do seu estado operacional, mesmo quando fora de servico;

* local onde se encontra o0 equipamento enquanto estiver em manutencéo ou fora de

servico.

Considera-se apropriada a existéncia de um plano de manutencao preventiva.

Pagina 64 de 116



A identificacdo dos equipamentos a referéncia ao n° série do equipamento, ao n° de

inventario ou ao codigo atribuido internamente pelo laboratorio.

Os registos relativos a cada item do equipamento, bem como do software, podem estar

organizados em suporte papel ou informatico.

A identificacdo do estado de calibracdo pode ser feita de diversas maneiras, como por
exemplo através de etiquetas colocadas em pontos visiveis dos equipamentos ou pela
separacdo e/ou armazenamento dos equipamentos em locais especificos devidamente

identificados.

Todas as restricdes de utilizagdo (homeadamente gamas ou intervalos de medigéo)

devem estar claramente assinaladas nos equipamentos.

Para aléem do que foi referido anteriormente deve também existir um plano de calibragcéo
atualizado dos equipamentos onde seja referida a identificagdo do equipamento a
calibrar, a entidade responsavel pela calibracdo, a periodicidade e a data prevista de

calibracao.

As calibragbes podem ser efetuadas externamente ao laboratorio, em “entidades
competentes”, ou seja, em laboratorios que estejam acreditados para 0s ensaios ou
calibracbes em causa. Também podem ser efetuadas internamente no laboratorio desde

que eles estejam devidamente acreditados para efetuar calibragdes.

8.3.8 Materiais de referéncia

Os materiais de referéncia sdo fundamentais para a avaliacdo da qualidade dos
resultados obtidos e sdo usados na validagdo de métodos, calibracdo, estimativa de

incertezas de medicao, formacéo de colaboradores e controlo da qualidade.

Consideram-se como fornecedores de MRC (Materiais de Referéncia Certificados)
competentes aqueles que estejam acreditados por um organismo de acreditacdo

reconhecido.

Para a selecdo e utilizagdo de materiais de referéncia recomenda-se a consulta do
documento EA-4/14.
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8.3.9 Amostragem

A amostragem refere-se a recolha da amostra de forma representativa

Considera-se apropriado registar os métodos estatisticos sempre que estes sejam
usados na amostragem. De acordo com o Guia OGCO001 (IPAC, 2010) a amostragem
engloba vérias atividades como a de concecédo do plano de amostragem, recolha de
amostras e 0 seu transporte para o laboratério. Devem existir procedimentos escritos
onde se encontra definido o plano de amostragem e a recolha de amostras. Quando se
procede a uma amostragem de um determinado ensaio, deve ser registado o
procedimento de amostragem utilizado, a pessoa responsavel pela sua execucao, as

condi¢cdes ambientais e identificagéo do local.

8.3.10 Manuseamento dos ltens a ensaiar ou calibrar

O termo itens pode ter varias designac¢fes tais como: produtos, amostras, materiais a
ensaiar ou equipamentos a calibrar. Os itens devem ser devidamente identificados
atraves de etiquetas, marcacéo, codigo do equipamento ou referéncia do cliente. Todos

os itens devem ser devidamente registados

8.3.11 Qualidade dos resultados dos ensaios e calibracdes

A metodologia de Controlo de Qualidade utilizada deve estar descrita no Manual de
Qualidade. De forma a garantir a qualidade dos resultados, ou das calibracdes, o
laboratério deve participar em ensaios de aptiddo e outros exercicios de comparacéo
interlaboratorial definidos no documento DRCO005. Os critérios de avaliacdo dos ensaios
de aptiddo ou comparacao interlaboratorial encontram-se descritos na norma ISO/IEC
17043:2010.

8.3.12 Apresentacao dos resultados

As condicbes gerais para a reproducdo e uso dos Simbolos de Acreditacdo estédo

indicadas no documento DRCO002 referido no site do Instituto Portugués de Acreditacao.

Os resultados obtidos nos ensaios sao apresentados num relatorio de ensaio, devendo

abranger a seguinte informacao:
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- Um titulo (“ relatério de ensaio”);

- O nome e a morada do laboratério, assim como o local onde foram realizados os

ensaios;

- A identificacédo do relatorio de ensaio, e paginacao do mesmo.

- O nome e morada do cliente;

- A descricéo, estado e identificacao inequivoca dos itens ensaiados;

- Os resultados de ensaio e as unidades de medigéo respetivas;

- Os nomes, funcdes e assinaturas das pessoas que autorizam o relatério de ensaio;

- A apresentacao dos resultados quantitativos de ensaios quimicos de forma clara, exata
e inequivoca, devendo ser assinalado “ndo-detetado” ou "nado-quantificado”, se for o

caso, assim como o valor do limite de detecéo ou de quantificacdo obtido no ensaio;

- O numero de algarismos significativos usado no resultado deve ser coerente com o
documento normativo e a incerteza estimada para o resultado deve estar referenciada,

conforme EA-4/02 para calibracbes e EA-4/16 para ensaios;

- As amostragens nao-acreditadas, se existirem;

- As opinides e pareceres embora, fora do ambito da acreditacao;

- As amostragens subcontratadas e se o subcontratado esté acreditado;

- Declarar “resultados referem-se apenas aos itens ensaiados” ou equivalente como

“amostragem da responsabilidade do cliente”;

- Assinalar todos os desvios aos métodos efetuados;

- Assinalar determinagcfes ou amostragens que nao estdo no ambito da acreditacao;
- O relatério deve conter todas as atividades de amostragem e determinacgao;

- Relatorios de ensaio e certificados de calibracao;

- Os métodos de ensaio devidamente identificados e a sua versao conforme anexo

técnico de acreditacéo;

- O periodo de inicio e de fim dos ensaios;
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- Todos os padrdes de referéncia utilizados na medicdo bem como o nome (s) do (s)
organismo(s) que efetuou (aram) a sua calibracdo. Os resultados da calibracdo, antes e
apos ajuste, devem estar disponiveis quando for o laboratorio a realizar o ajuste. O ajuste

s6 deve ser feito apos acordo com o cliente.

8.3.13 Opinides e interpretacdes

"O parecer ou opinido expressos nos Relatorios Técnicos ou certificados ndo estdo

incluidos no ambito da acreditacéo”.

8.3.14 Seguranca

Recomenda-se que o laboratério tenha disposicoes e meios de seguranca compativeis

com a perigosidade dos ensaios que efetua ou produtos que manuseia.

Recomenda-se que seja nomeado um responsavel pela seguranca do laboratério.

8.3.15 Cooperagéo Externa

E internacionalmente reconhecido que a troca de experiéncias é muito benéfica em

termos de melhoria da qualidade do trabalho desenvolvido.
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9. Acreditacao de Ensaios de QAI referidos na Porta  ria 353-A/2013

Para além dos requisitos gerais de acreditacado descritos anteriormente, referentes a um
laboratorio de QAI, serdo descritos, de seguida, os critérios de acreditacdo para 0s
ensaios de QAI referidos na Portaria 353-A/2013 de 4 de Dezembro. Sera também
efetuada a comparacdo das exigéncias mais relevantes da acreditacdo com as
metodologias seguidas na Portaria 353-A/2013 de 4 de Dezembro e as Metodologias de
Avaliacdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de Comércio e Servigcos no ambito da
Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0). Esta comparacédo pretende apenas
dar um contributo no desenvolvimento de melhores préticas baseadas na acreditacéo
dos ensaios para as auditorias de QAI referidas nos documentos anteriormente
assinalados. E sabido que as praticas de acreditacdo implicam um investimento
econdémico por vezes significativo, mas todos os investimentos na salvaguarda do
ambiente interior devem ser valorizados, pois caso iSso hdo acontega, as consequéncias
para os utentes dos edificios séo, e continuardo a ser, muito nefastas, com implicacdes
financeiras elevadas e deterioracdo ambiental. E necessario ter-se consciéncia de que o
ambiente tem que ser protegido para as geracoes futuras, onde a qualidade de vida seja
uma realidade e a qualidade do ar interior € uma componente intrinseca a este

paradigma.

9.1 Determinacédo da TA, HR, VA, Particulas PM 10, PM 2.5

e Radao no ambito da Acreditacdo

9.1.1 Amostragem

A amostragem para a realizacdo da determinacao de temperatura ambiente, humidade
relativa e velocidade do ar, particulas PM10, PM 2,5 e raddo de um determinado local
tem que ser representativa. A amostragem da temperatura ambiente deve ser efetuada
em locais onde existem maiores oscilagdes de temperatura, junto de difusores ou onde
exista uma maior area. Para a avaliacdo da humidade relativa sdo todos os locais onde
existem maiores oscilacbes de humidade, maior ocupacdo e junto a difusores que
importa averiguar. Quanto a velocidade do ar todos os locais onde existam maiores
oscilagbes da velocidade do ar, e particularmente em zonas com ar estagnado, zonas
com maior ocupacao e junto a difusores. Relativamente as particulas PM 10 e PM 2,5
importa verificar os locais onde existam alcatifas, zonas de trafego, maior ocupacao e

existéncia de sistemas AVAC. Finalmente, para a avaliacao da presenca de raddo, a sua
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amostragem deve ser efetuada em locais associados a terrenos graniticos do Norte do
Pais (distritos de Braga, Vila Real, Porto, Guarda, Viseu e Castelo Branco). O radao deve

ser avaliado através de medicdes integradas de pelo menos 2 meses.
As areas de medicao no edificio devem obedecer aos seguintes critérios:

e Agrupar 0os espagos na mesma area em funcdo da mesma Unidade de Tratamento
de Ar (UTA) ou Unidade de Tratamento de Ar Novo (UTAN).

* Os locais sujeitos a amostragem devem ser escolhidos com niveis de atividade
idénticos, fontes de emissao de poluentes e cargas térmicas.

* Deve ser efetuada a compartimentacéo e organizagao dos espacos semelhantes;

« Devem ser sempre selecionados, desde que existam, locais sujeitos a

reclamacgdes/queixas, assim como locais com ventilagdo natural.

As amostragens devem ser efetuadas nas horas do dia mais representativas e cerca de
1,5 horas apés o inicio das atividades do edificio.

Na realizacdo das amostragens interiores devem ser cumpridos 0s seguintes
pressupostos: deve-se estar afastado pelo menos 1 a 2 m dos cantos das paredes, das
janelas, de divisorias e de outras superficies verticais; estar distanciado pelo menos 1 m
das fontes poluentes; a amostragem dos parametros em causa deve ser efetuada a uma

altura de 1,5 + 0,5 m acima do nivel do solo.

Quanto aos pontos de amostragem no exterior, deve-se ter em atencao os seguintes
aspetos: escolher um local proximo da entrada de ar exterior UTA/UTAN que servem 0s
locais de medicdo; a medigédo deve ser efetuada a uma distancia de pelo menos 1 m da

entrada de ar e de 1,8 m acima do nivel do solo ou do telhado.

N° de locais de amostragem em edificios com ventilacdo natural

A amostragem deve ser aleatéria e 0 nimero minimo de pontos de amostragem deve

obedecer & seguinte formula:

Ni=0,15+v/Ai
onde:
Ni - n° de pontos de medida na zona i (Ni = 1);

Ai - area da zona i em m?
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No caso de haver queixas ou reclamacoes deve ser efetuado um ponto adicional, para
além dos estipulados na legislacdo. Esse ponto deve ser representativo do local.

No caso do radédo os pontos de medi¢cdo devem incluir trés pisos ocupados (de menor

cota) de acordo com a expressao seguinte:

. 0,125x./aj
Nj = !

onde:
Nj - nUmero minimo de pontos de medi¢ao no piso de indice |
Aj - area do piso j (m?)

j - indice de numeracéao do piso, desde o piso ocupado de menor cota (j = 1) até 0 maximo
dej=3.

No entanto, se o piso habitado que tenha menor cota for idéntico ao piso térreo, e se nédo
existirem valores de concentracdes acima dos limiares de protecéo estabelecidos para

o radao, ndo sera necessario efetuar a medic&do de radao nos dois pisos seguintes.

No caso em que o numero de pisos habitados seja superior a 3, deve garantir-se o

minimo de um ponto de medicdo em cada um deles.

As medi¢cles instantdneas para os parametros fisicos e quimicos (com excec¢ao do
raddo) devem ser efetuadas durante 10 minutos para cada ponto de amostragem. As
medicdes em continuo devem ser efetuadas por um periodo minimo de 8 horas e durante

a ocupacéo do edificio em causa.

As amostragens para cada local deverao incluir uma incerteza associada que € dada por
efeitos instrumentais (como a calibracdo do sensor resolucdo e a precisédo do
equipamento) e pelo operador (como o arredondamento nos calculos e a leitura dos
dados do equipamento, entre outras fontes).

Deveréao ser definidos critérios de conformidade, conforme referidos na Metodologia de

Avaliagcédo de Qualidade do Ar Interior 1.0-1.
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9.1.2 Requisitos documentais

A existéncia de um procedimento escrito sobre como se fazem as determinacdes
necessarias e também as instru¢des como operar os equipamentos de medicéo, sdo
documentos essenciais para que todas as medi¢des sejam efetuadas de forma correta
por todos os operadores. Devera existir também uma folha de registo de resultados
com a indicacao do local sujeito a avaliacdo, a data de amostragem, o inicio e o fim

de cada amostragem e o nome do técnico que realizou a amostragem.

No relatorio técnico deverao constar os seguintes dados relativamente a determinacao
efetuada para cada parametro: introducéo sobre o tema, identificacdo do equipamento
de medicéo, data de calibracdo e qual a entidade competente que o calibrou, método
de referéncia, valores limite para o parametro em causa, resultado obtido (valor
minimo, maximo e médio), incertezas associadas, limite de detecédo e quantificacao,

e verificacdo da sua conformidade com os valores de referéncia nacionais.

9.1.3 Calibrac&o do equipamento

O equipamento deve ter a preciséo pretendida para cada estudo e gamas de trabalho
adequadas em funcéo de cada parametro a avaliar. A calibragédo do equipamento deve
ser efetuada por entidade competente, tendo-se em conta as incertezas associadas

ao equipamento, e os critérios de aceitacdo do mesmo definidos e aprovados.

9.1.4 Formacao

O técnico que faz a determinacao deve estar habilitado para a determinacdo em causa
e deve ter formagdo constante e estar incluido na participacdo em ensaios de
comparacao interlaboratorial e ensaios de aptidao.

9.1.5 Procedimento de validacao

Um método de ensaio € um processo que envolve manipulacdes suscetiveis de
acumularem erros (sistematicos e/ou aleatérios), podendo assim, em algumas

situacdes, alterar de forma significativa o valor do resultado final.
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Assim sendo, é necessario que os laboratérios demonstrem atraves da validacao, que
0s métodos de ensaio que executam conduzem a resultados crediveis e adequados
a qualidade pretendida. Numa primeira fase, uma das metodologias de validacéo do
meétodo poderd incluir a monitorizacdo de um parametro de QAI, durante trés dias
consecutivos, a mesma hora, no mesmo local, nas mesmas condigbes com dois
equipamentos idénticos, tendo sido ambos devidamente calibrados por entidade
competente. Para isso sdo necessarios dois técnicos devidamente treinados para o
efeito e com a formacgéo suficiente para a utilizacdo do equipamento em causa. A
segunda fase da monitorizagdo consiste na realizacao de ensaios de campo, em dois
dias consecutivos com dois operadores diferentes. A validacdo de métodos inclui o
estudo e conhecimento dos seguintes parametros entre outros fatores: Gama de
Trabalho; Limite de Detecéo; Limite de Quantificacdo; Media Quadratica Total, Media
Quadrética Entre Dias; Media Quadratica Entre Repeti¢des; Desvio Padrdo no Mesmo
Dia; Desvio Padréo Total; Desvio Padrdo em Diferentes Dias; Desvio Padréo da
Reprodutibilidade; F Calculado; Repetibilidade; Reprodutibilidade; Precisédo; Exatidao.

9.2 Avaliacdo de TA, HR e VA, Particulas PM 10, PM 2,5

e Radao recomendada pela Portaria 353-A/2013

9.2.1 Amostragem

N&o h& a exigéncia do periodo de 10 minutos (com a excecao do radéo) para que uma

amostragem instantanea seja representativa.

9.2.2 Requisitos documentais

Quanto aos documentos existentes para se realizar a determinagdo como
procedimento e instru¢cdes do equipamento de medicdo nada é referido na Portaria
353-A/2103, de 4 de Dezembro, e Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar
Interior em Edificios de Comércio e Servicos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4
de Dezembro, (QAI_1.0), apenas a existéncia de um relatorio técnico.
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9.2.3 Calibrac&o do equipamento

O equipamento utilizado nas determinagcdes em causa nao tem que ser calibrado por
entidade competente, sendo consideradas as incertezas associadas a uma calibragéo
efetuada por entidade ndo competente, tendo como consequéncia um menor rigor na
determinacao das incertezas associadas ao equipamento de medicdo e do resultado

final da monitorizacéo.

9.2.4 Formacao

O técnico de QAI que realiza as monitorizacfes nao tem que verificar periodicamente
0 seu desempenho em ensaios de comparacao interlaboratorial e participar em
ensaios de aptidao, apenas os laboratorios que efetuam as pesquisas microbiolégicas
(bactérias, fungos e Legionella) é que tém que participar em ensaios de comparacao

interlaboratorial.

9.2.5 Procedimento de validacao

Os métodos utilizados na determinacdo dos parametros de QAIl sdo baseados em
métodos de referéncia CEN e I1SO, mas ndo sdo validados, relativamente as
condicoes de ensaio. Ndo sdo também referidos os limites de dete¢éo e quantificacao

obtidos nos ensaios.

9.2.6 Conclusao

Pelo que ficou referido verifica-se que a incerteza associada ao resultado final da
medicdo da temperatura ambiente, humidade relativa e velocidade do ar, particulas
PM 10, PM 2,5 e radéo, de acordo com Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e
Metodologias de Avaliagdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de Comércio e
Servicos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0) é
substancialmente mais elevada em comparacdo com as exigéncias de um laboratério
acreditado, afetando o resultado final das monitorizacdes, para além de outras lacunas
ja mencionadas. A tabela 9.2.7 reflete as diferencas entre as exigéncias referidas na

Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e as exigéncias no ambito da Acreditacao.
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Tabela 9.2.7 Diferencgas entre e ensaios de TA, HR e VA, Particulas PM 10, PM 2,5 e
Radédo de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito
da Acreditacéo

Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro

Acreditacdo de TA, HR e VA,
Particulas PM 10, PM 2,5 e Radao

Sem exigéncia de tempo minimo para
amostragem instantanea
representativa

Exigéncia de tempo minimo para
amostragem instantanea
representativa

Sem exigéncia de procedimento e
instrucéo dos equipamentos de
medicao.

Existéncia de procedimento e instrucao
dos equipamentos de medicao

Na realizacdo de ensaios fisicos e
guimicos ndo € necessario a
participacdo em ensaios de aptiddo do
técnico e de comparacao
interlaboratorial.

Participacdo obrigatdria em ensaios de
aptidao do técnico e de comparacédo
interlaboratorial.

Calibracdo em entidade nao
competente com valores de incertezas
substancialmente mais elevadas

Calibracédo do equipamento em
entidade competente e as incertezas
associadas a calibracdo do
equipamento comtempladas

N&o é exigida formacéao do técnico

Exige formacéo do técnico

Utilizacdo de métodos de ensaio ndo
validados

Utilizacdo de métodos de ensaio
validados

9.3 Determinacao de CO2, CO, O3, CH20 e COV's

no ambito da Acreditacdo

9.3.1 Amostragem acreditada

A amostragem para a realizacdo da determinacao de dioxido de carbono, monéxido
de carbono, ozono, formaldeido e compostos orgéanicos volateis totais, de um local
deve ser representativa. Relativamente ao didxido de carbono a amostragem deve ser
efetuada em locais onde existe menor renovagao de ar e maior ocupacdo. Quanto ao
monoxido de carbono séo todos os locais proximos de zonas de trafego automovel,
ou onde existam processos de combustéo ou presenca de fumadores que devem ser
amostrados. Considerando a amostragem de ozono h& que ter em atencao os locais

onde exista grande concentragdo de material informéatico. Na amostragem de
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formaldeido deve-se ter atencdo a escolha de locais onde existam vernizes, e colas.
Por altimo, os compostos organicos volateis totais devem ser amostrados em locais
onde existam tintas, ambientadores, revestimentos dos edificios, agentes de limpeza,

fotocopiadoras com processo liquido e as fontes de combustao (Matos et al, 2010).

As areas de medicdo no edificio devem obedecer aos mesmos critérios definidos no

ponto 9.1.1 que sao:

» Agrupar os espacos na mesma area em funcdo da mesma Unidade de Tratamento
de Ar (UTA) ou Unidade de Tratamento de Ar Novo (UTAN).

* Os locais sujeitos a amostragem devem ser escolhidos onde existam niveis de
atividade idénticos, fontes de emisséo de poluentes e cargas térmicas.

* Deve ser efetuada a compartimentacéo e organizagao dos espacos semelhantes;

 Devem ser sempre selecionados os locais onde existam reclamacdes/queixas,

assim como os locais com ventilacdo natural.

As amostragens devem ser efetuadas nas horas do dia mais representativas e cerca

de 1,5 horas apos o inicio das atividades do edificio.
Na realizacdo das amostragens devem ser cumpridos 0s seguintes pressupostos:

Deve-se estar afastado de pelo menos 1 a 2 m dos cantos das paredes, das janelas,
divisérias e de outras superficies verticais. Estar distanciado pelo menos 1 m das
fontes poluentes. A amostragem dos parametros em causa deve ser efetuada a uma
altura de 1,5 = 0,5 m acima do nivel do solo. Quanto aos pontos de amostragem no
exterior, deve-se ter em atencdo os seguintes aspetos: escolher um local proximo da
entrada de ar exterior UTA/UTAN que servem os locais de medi¢cdo. A medigao deve
ser efetuada a uma distancia de pelo menos 1 m da entrada de ar e de 1,8 m acima

do nivel do solo ou do telhado.

N° de locais de amostragem em edificios com ventilacdo natural

A amostragem deve ser aleatéria e o numero minimo de pontos de amostragem

devem obedecer a mesma formula apresentada em 9.1.1.

Tal como anteriormente (9.1.1) e no caso de haver queixas ou reclamacodes deve ser
efetuado um ponto de amostragem adicional com as mesmas caracteristicas ja

mencionadas.
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Tal como em 9.1.1, as medi¢Oes instantaneas devem ser efetuadas durante 10
minutos para cada ponto de amostragem. As medi¢cbes em continuo devem ser
efetuadas por um periodo minimo de 8 horas e durante a ocupacao do edificio em

causa.

As amostragens para cada local deverdo também incluir uma incerteza associada que
€ dada por efeitos instrumentais (como a calibracédo do sensor resolucao e a precisao
do equipamento) e pelo operador (como o arredondamento nos calculos e a leitura

dos dados do equipamento entre outras fontes).

Deverao ser definidos critérios de conformidade conforme referidos na Metodologia

de Avaliacédo de Qualidade do Ar Interior 1.0-1.

9.3.2 Requisitos documentais

Estes requisitos sdo idénticos aos mencionados no ponto 9.1.2.

9.3.3 Calibrac&o do equipamento

Também neste aspeto 0s requisitos sdo 0s mesmos mencionados no ponto 9.1.3. No
entanto os equipamentos de medicdo devem ser também verificados antes de cada
ensaio de campo com a ajuda de gases rastreados, calibrados por entidades

competentes e a incerteza da verificacdo contabilizada.

9.3.4 Formacao

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.1.4.

9.3.5 Procedimento de validacao

Como mencionado anteriormente um meétodo de ensaio é um processo que envolve
manipulacbes suscetiveis de acumularem erros (sistematicos e/ou aleatorios),
podendo assim, em algumas situacles, alterar de forma significativa o valor do

resultado final.

Assim, é necessario que os laboratorios demonstrem através da validacdo, que os

meétodos de ensaio que executam conduzem a resultados crediveis e adequados a
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qualidade pretendida. A primeira fase da validagdo dos métodos em causa consiste
em efetuar cinco concentracbes de gas padrdo em azoto utilizando um fluxo
apropriado para cada equipamento conforme indicacdo do fornecedor. Devem ser
utilizadas cinco gamas para cada parametro estando elas incluidas nas gamas de
medicao para cada equipamento. Estas gamas terdao que ser avaliadas 15 vezes para
cada concentragdo e repetidas por dois operadores diferentes para cada dia de

amostragem.

A segunda fase da validac&o consiste na realizagédo de ensaios de campo, em dois
dias consecutivos com dois operadores diferentes. Para isso sdo necessarios dois
técnicos devidamente treinados para o efeito e com a formacdo suficiente para
utilizacdo do equipamento em causa. A validacdo de meétodos inclui o estudo e

conhecimento dos mesmos parametros assinalados em 9.1.5.

Para além do estudo estatistico do método referido anteriormente devem ser também
definidos critérios de aceitacdo do método de validacdo. De seguida apresentam-se
alguns critérios que podem ser estabelecidos. No caso do método em analise cumprir
todos os critérios aqui assinalados, entédo considera-se validado.

9.3.6 Critérios de Aceitacdo do Método de Validacéo

Estdo definidos os critérios de aceitacdo do método de validacdo apenas

exemplificativos para os diferentes itens analisados.
Esses critérios exemplificativos sao:

* Gama de Trabalho.

» Limite de Quantificacao — o coeficiente de variagao para as gamas de trabalho n&o
deve exceder 10% (1SO 9169:2006).

» Limite de Detecéo — a concentracao do gas teste nao deve variar mais de 25% do
critério do limite de detecao estabelecido (ISO 9169:2006).

* Valor de Bias £ 1%

* Erro Total £ 12%

* Media Quadratica Total (MQT) < 2,5 % da gama considerada.

* Media Quadrética entre Dias (MQD) < 3,0 % de diferenca entre os dias de ensaio.
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* Media Quadréatica entre Repeticbes (MQE) < 2,5 % de diferenca entre as
repeticdes efetuadas.

* Desvio Padrdo no Mesmo Dia (SE) < 2,5 % da gama considerada.

e Desvio Padréao Total (ST) <2,5%

» Desvio Padrao em Diferentes Dias (SD) < 2,5 % de diferenca entre os dias de
ensaio.

» Desvio Padrao da Reprodutibilidade < 2,5 %

* Repetibilidade < a concentracao das leituras para cada gama de trabalho n&o deve
variar em mais de 25% do critério especificado (ISO 9169;2006).

e Reprodutibilidade < 5,0 %

* Precisao — valor do coeficiente de variacdo para todas as gamas, inferior a < 2,5%

e Exatidao — valor do erro para todas as gamas < 2,5 %

» Linearidade — o valor do coeficiente de correlacéo da reta de calibracéo deve ser
=0,995

* F calculado — o valor de F calculado deve ser inferior a F tabelado para 95% de
confianca e (n-1) graus de liberdade, caso contrario, os valores da variancia nao
sdo uniformes e a matriz tem um efeito importante sobre a precisdo do método nas
gamas de concentracdo em estudo.

* Avaliacdo de Desempenho — se IZI < 2 = Resultado Satisfatorio; 2 < 1Z] < 3
=Resultado Questionavel; 1ZI > 3 = resultado insatisfatorio.

* Teste de Hipdtese t = Se | t | < Ttab ndo ficou estatisticamente evidenciado a
existéncia de erros sistematicos e logo o ensaio é satisfatorio. Se 1t | > Ttab ficou
estatisticamente evidenciado a existéncia de erros sistematicos e logo o ensaio

nao é satisfatorio.

9.4 Avaliacdo de CO2, CO, O3, CH20 e COV s,

recomendada pela Portaria 353-A/2013

9.4.1 Amostragem

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.2.1.

9.4.2 Requisitos documentais
Estes requisitos sdo idénticos aos mencionados no ponto 9.2.2.
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9.4.3 Calibracéo e verificagdo dos equipamentos
Para além da informacéo referida no ponto 9.2.3 constata-se que a verificacdo dos
equipamentos antes da avaliacdo nao € efetuada com gases rastreados em entidade

competente e a sua incerteza contabilizada.

9.4.4 Formacao

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.2.4.

9.4.5 Procedimento de validacao

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.2.5.

9.4.6 Conclusao

Pelo que ficou referido verifica-se que a incerteza associada ao resultado final da
medicdo de dioxido de carbono, monodxido de carbono, ozono, formaldeido e
compostos organicos volateis totais, de acordo com Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro, e Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de
Comércio e Servigos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0)
€ substancialmente mais elevada em comparacdo com um laboratorio acreditado
afetando o resultado final das monitorizacdes, para além de outras lacunas ja
mencionadas. A tabela 9.4.7 reflete essas diferencas entre e ensaios de COz2, CO, Os,
CH20 e COV's,de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios

no ambito da Acreditacéo.
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Tabela 9.4.7 Diferencgas entre e ensaios de CO,, CO, O3z, CH,O e COV's,de acordo
com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito da Acreditacao

Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro

Acreditagdo de CO,, CO, Oz, CH.O e
COV's

Sem exigéncia de tempo minimo para
amostragem instantanea
representativa

Exigéncia de tempo minimo para
amostragem instantanea
representativa

Sem exigéncia de procedimento e
instrucéo dos equipamentos de
medicao.

Existéncia de procedimento e instrucao
dos equipamentos de medicéo

Na realizacdo de ensaios fisicos e
quimicos ndo é necessario a
participacdo em ensaios de aptiddo do
técnico e de comparacao
interlaboratorial.

Participacdo obrigatdria em ensaios de
aptidao do técnico e de comparacao
interlaboratorial.

Calibracdo em entidade nao
competente com o consequente
aumento das incertezas associadas ao
equipamento.

A verificagdo dos equipamentos néo €
efetuada com gases rastreados em
entidade competente e a incerteza

associada ndo é contabilizada.

Calibracédo do equipamento em
entidade competente e as incertezas
associadas a calibracdo do
equipamento contempladas.

A verificagdo dos equipamentos é

efetuada com gases rastreados em

entidade competente e a incerteza
associada é contabilizada.

Nao é exigida formacgéo do técnico

Exige formacéo do técnico

Utilizacdo de métodos de ensaio ndo
validados

Utilizacdo de métodos de ensaio
validados

9.5 Determinacao de Bactérias e Fungos

no dmbito da acreditacao

9.5.1 Amostragem

A amostragem para a realizacdo da determinacdo de bactérias e fungos num
determinado local deve ser representativa (locais onde exista grande ocupacéo,
oscilacbes de temperatura e humidade, locais com deficiente manutencéo do sistema
AVAC entre outros). As areas de medicdo no edificio devem obedecer aos mesmos

critérios mencionados em 9.1.1 e 9.3.1.
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As amostragens devem ser efetuadas nas horas do dia mais representativas e cerca

de 1,5 horas apds o inicio das atividades do edificio.

Na realizacdo das amostragens devem ser cumpridos 0S mesmos pPressupostos

assinalados em 9.1.1 e 9.3.1.

N° de locais de amostragem em edificios com ventilacdo natural

A amostragem deve ser aleatéria e o numero minimo de pontos de amostragem

devem obedecer a mesma férmula de 9.1.1.

Ni=0,15v/Ai
onde
Ni — n°® de pontos de medida na zona i (Ni = 1);
Ai — area da zona i em m?

Tal como anteriormente e no caso de haver queixas ou reclamacdes deve ser efetuado

um ponto de amostragem adicional.

Na colheita de bactérias e fungos deve ser em conta o facto de as colheitas em placa
com meio de cultura deverem ser efetuadas em duplicado, e ser efetuado pelo menos

um branco de campo por cada 10 amostras.

7

A colheita é efetuada por impacto em meio semissélido através de bombas de

amostragem calibradas em entidades competentes.

O tempo de colheita (T) deve ser estimado por:
im =¥
T (min) =

onde:
Q é o caudal do amostrador, em L/min;

V é o volume pretendido da colheita, em litros, que normalmente obedece ao intervalo
200 a 300 litros de ar. O volume de ar e o tempo de colheita podem ser otimizados em

funcdo da contaminacao espectavel do ar ambiente interior.
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As amostragens para cada local deverdo também ter uma incerteza associada, tal

como referido em 9.3.1.

Também aqui deverao ser definidos critérios de conformidade conforme referidos na

Metodologia de Avaliagéo de Qualidade do Ar Interior 1.0-1.

9.5.2 Requisitos documentais

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.1.2.

9.5.3 Calibrac&o do equipamento

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.1.3.

9.5.4 Formacao

O técnico que faz a determinacao deve estar habilitado para este tipo de determinacao
bacteriol6gica deve ter formagdo constante e estar incluido na participacdo em
ensaios de comparagao interlaboratorial e ensaios de aptiddo. De acordo com o Guia
da Relacre 6 “Acreditagdo de Laboratorios de Ensaios Microbiolégicos” de 2007, «as
analises microbiologicas devem ser efetuadas por um técnico com experiéncia,
qualificado e habilitado em Microbiologia preferencialmente a nivel universitario.
Qualificacdes alternativas podem ser conformes se o pessoal demonstrar experiéncia
relevante no ambito da acreditagdo do laboratério. O laboratorio deve assegurar que
todo o pessoal receba formacgéo constante nesta tematica. Dever-se-a incluir treino
em distribuicdo de meios em placas, contagem de coldnias, técnicas de assepsia,
entre outras. O pessoal s6 deve efetuar ensaios quando estiver reconhecido como
competente para tal ou se tiver a supervisdo adequada. A interpretacéo dos resultados
dos ensaios para a identificacdo e verificacdo dos microrganismos esta fortemente
relacionada com a experiéncia e o desempenho de cada técnico e deve ser

sistematicamente controlada».
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9.5.5 Procedimento de validacao

De acordo com o Guia da Relacre 6 “Acreditacdo de Laboratorios de Ensaios
Microbioldgicos” de 2007, a validagdo dos métodos em microbiologia deve refletir as
condicdes reais dos ensaios. Este objetivo deve ser alcangado utilizando amostras
contaminadas naturalmente ou amostras contaminadas artificialmente com um nivel
de contaminacdo pré-definido. O técnico, deve estar ciente, que a adicdo de
microrganismos contaminantes a uma matriz simula, de modo superficial uma
contaminagao natural. No entanto, esta parece ser, na maioria das vezes, a melhor e
a unica solucao. A extensao da validacéo necessaria depende do método em estudo
e da sua aplicacdo. O laboratorio deve validar métodos normalizados quando

aplicados a matrizes néao especificadas na norma.

Métodos microbiolégicos qualitativos, onde os resultados sado expressos como
detetado / ndo detetado e em procedimentos de confirmacao e identificacdo, devem
ser validados calculando, se apropriado, a especificidade, a exatiddo, o desvio
positivo, o desvio negativo, o limite de detecdo, o efeito matriz, a repetibilidade e a
reprodutibilidade. Os métodos microbiolégicos quantitativos, a especificidade, a
sensibilidade, a exatidao relativa, o desvio positivo, o desvio negativo, a repetibilidade,
a reprodutibilidade e o limite de determinacéo, dentro de uma variabilidade definida,
devem ser considerados e, se necessario, determinados quantitativamente nos
ensaios. As diferencas devido as matrizes devem ser avaliadas quando se analisam
diferentes tipos de amostra. Os resultados devem ser avaliados aplicando métodos

estatisticos apropriados.

E de boa préatica os laboratérios manterem os dados de validagdo dos sistemas de
ensaio comercializados (Kit's), usados no laboratorio. Estes dados de validacdo
podem ser obtidos através de ensaios colaborativos ou dados de validacao fornecidos
pelos fabricantes, desde que validados por um organismo reconhecido como Official
Methods of Analysis (AOAC). Se os dados de validacdo ndo estao disponiveis, ou nao
sdo aplicaveis, o laboratorio deve responsabilizar-se pela validagdo completa do
método. Se for necessario introduzir qualquer modificagdo de modo a obter-se a
mesma especificacdo do método original, terd que se proceder a ensaios de
comparacao interlaboratorial, utilizando duplicados, de modo a assegurar que esta
modificacdo é valida. O nimero de amostras ensaiadas e 0s resultados obtidos tém

gue ser estatisticamente validos.

Pagina 84 de 116



Mesmo no caso, da validacdo estar completa, o utilizador precisar4 de verificar
regularmente que o desempenho documentado € atingido, por exemplo, pelo uso de
amostras contaminadas artificialmente ou materiais de referéncia com matrizes

relevantes.

9.6 Avaliacdo da contagem de bactérias e fungos

recomendada pela Portaria 353-A/2013

9.6.1 Amostragem

Os procedimentos de amostragem devem ser os referidos na Portaria 353-A/2013, de
4 de Dezembro e Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios
de Comeércio e Servicos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro,
(QAI_1.0). Os procedimentos de amostragem correspondem também aos de um
laboratério acreditado, ou de um laboratdrio que participe anualmente em ensaios de
Comparacédo Interlaboratorial (ECI) organizados pelas entidades nacionais
reconhecidas para o efeito. Contudo, convém realcar que existem diferencas muito
significativas, em termos de requisitos, entre um laboratério acreditado e um
laboratério ndo acreditado que participa apenas anualmente em Ensaios de
Comparacédo interlaboratorial. Algumas das diferencas mais importantes estao

mencionadas nos pontos seguintes.

9.6.2. Requisitos documentais

Se 0 ensaio em causa for efetuado em laboratorio acreditado os requisitos
documentais sdo cumpridos mas 0 mesmo podera ndo acontecer relativamente a um
laboratério ndo acreditado, que participa apenas anualmente em ensaios de
comparacao interlaboratorial. A existéncia de procedimentos e instrucbes dos
equipamentos de medicao é imperiosa, uma vez que a elaboracao do relatorio técnico

€ comum aos dois laboratérios.

9.6.3 Calibrac&o do equipamento

Se o0 ensaio em questdo for efetuado em laboratério acreditado os requisitos de

calibracdo do equipamento sdo cumpridos mas, também aqui, 0 mesmo podera nao
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acontecer num laboratério ndo acreditado, que participa apenas anualmente em
ensaios de comparacédo interlaboratorial. As incertezas da calibracdo tém que ser
contempladas no resultado final das avaliagGes, existindo uma incerteza maior num

laboratorio ndo acreditado.

9.6.4 Formacao

O laboratério acreditado participa em ensaios de comparacéo interlaboratorial e o
mesmo acontece, por exigéncia da legislacdo, a um outro laboratério escolhido para

a realizagao dos ensaios em causa.

9.6.5 Procedimento de validacao

Num laboratério acreditado existem procedimentos de validagdo dos métodos embora
iISSo possa ndo acontecer num laboratorio ndo acreditado mas que participe

anualmente em ensaios de comparacao interlaboratorial.

9.6.6 Conclusao

Com o que foi acima referido verifica-se que a incerteza associada ao resultado final
da medicdo de bactérias e fungos, de acordo com Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro, e Metodologias de Avaliagdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de
Comércio e Servigos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0)
€ substancialmente mais elevada no laboratorio ndo acreditado, mas que participe
anualmente em ensaios de comparacao interlaboratorial, do que num laboratoério
acreditado. Naturalmente que o resultado final das monitorizacdes sera afetado, para
além de outras lacunas ja mencionadas. A tabela 9.6.7 resume as diferencgas entre 0s
ensaios contagem de bactérias e fungos de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4

de Dezembro e ensaios no ambito da Acreditacao.
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Tabela 9.6.7 Diferengas entre 0s ensaios contagem de bactérias e fungos de acordo
com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito da Acreditacao

Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro

Acreditacdo de ensaios contagem de
bactérias e fungos

Sem exigéncia de procedimento e
instrucéo dos equipamentos de
medicao se o laborat6rio utilizado na
determinacgdo participar apenas em
ensaios de comparacao
interlaboratorial

Existéncia de procedimento e instrucao
dos equipamentos de medicao

Calibracéo do equipamento em
entidade ndo competente se o
laborat6rio utilizado na determinacao
participar apenas em ensaios de
comparacdo interlaboratorial

Calibragéo do equipamento em
entidade competente e as incertezas
associadas a calibracdo do
equipamento contempladas.

Utilizacdo de métodos de ensaio ndo
validados se o laboratério utilizado na
determinacdo participar apenas em
ensaios de comparacao
interlaboratorial

Utilizacdo de métodos de ensaio
validados

9.7 Determinacdo de Legionella pneumophila recomendada

pela Portaria 353-A/2013

9.7.1 Amostragem

Para além da informacéo contida no ponto 9.6.1, para a determinacao da Leggionela

pneumophila de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, as recolhas

de agua devem ser efetuadas nos seguintes locais:

* sistemas de climatizacdo com producdo de aerossois (tanques de torres de

arrefecimento e de humidificadores por pulverizacgéo, etc.); e

» tanques dos humidificadores por pulverizacéo (lavadores de ar) em unidades de

tratamento de ar.

O responsavel pela colheita deve usar equipamento de protecéo individual adequado

para evitar correr o risco da sua prépria contaminacgao.

A colheita de aguas de condensacao, biofiimes e sedimentos deve ser efetuada

utilizando zaragatoas sobre as superficies a analisar.

Pagina 87 de 116




9.7.2 Requisitos documentais

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.6.2.

9.7.3 Formacao

Estes requisitos sao idénticos aos mencionados no ponto 9.6.4.

9.7.4 Contagem e Identificacdo da Leggionella pneumophila
e acreditacéo do ensaio

A contagem e identificacdo das colénias de Leggionella pneumophila deve ser
efetuada de acordo com as normas «ISO 11731 e ISO 11731-2:2004».

9.7.5 Concluséo
Pelo que foi referido anteriormente verifica-se que a incerteza associada ao resultado

final da medicdo de Legionella pneumophila, de acordo com Portaria 353-A/2013, de
4 de Dezembro, e Metodologias de Avaliagdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios
de Comeércio e Servicos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro,
(QAI_1.0) é substancialmente mais elevada no laboratério ndo acreditado mas que
participe anualmente em ensaios de comparagdo interlaboratorial do que num
laboratério acreditado afetando o resultado final das monitorizagbes, para além de

outras lacunas ja mencionadas.
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Tabela 9.7.6 Diferengas entre a contagem e identificagéo da Leggionella pneumophila
de acordo com a Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro e ensaios no ambito da
Acreditacdo

Portaria 353-A/2013, de 4 de
Dezembro

Acreditagdo de ensaios de contagem e
identificagéo de Leggionella
pneumophila

Sem exigéncia de procedimento e de
medi¢&o se o laboratorio utilizado na
determinacgdo participar apenas em
ensaios de comparacao
interlaboratorial

Existéncia de procedimento de
medig&o

Utilizacdo de métodos de ensaio ndo
validados se o laboratério utilizado na
determinacdo participar apenas em
ensaios de comparacao
interlaboratorial

Utilizacdo de métodos de ensaio
validados
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10.0UTROS ENSAIOS QUE DEVERIAM ESTAR
INSERIDOS NA PORTARIA 353-A/2013

E SUAS METODOLOGIAS DE ACREDITACAO

Nesta seccdo serdo caracterizados outros ensaios que deveriam, eventualmente,
estar incluidos na Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e suas metodologias de
acreditacdo. Seria vantajoso que na legislacdo referida anteriormente estivessem
inseridos os seguintes parametros: oxidos de azoto e amianto (enquanto existissem

em Portugal edificios com amianto).

10.1 Oxidos de Azoto

Os o6xidos de azoto sdo provenientes de processos de combustdo e de trafego
rodoviario. Atendendo a que, sobretudo nos meios urbanos, o trafego rodoviario é
muito intenso, a presenca de NOx no ambiente interior dos edificios € praticamente
inevitavel. Varios estudos tém demonstrado que a exposicao ao NO: altera a fungéo
pulmonar e o metabolismo, assim como 0os mecanismos de resposta inflamatéria e
defesa contra infe¢cdes pulmonares além de altera¢des no sistema imunolégico (WHO,
2003; Hussain et al, 2004; Rubstein et al, 1991; Fujimaki et al, 1993). As metodologias
para a detecdo acreditada dos 6xidos de azoto poderdo ser as mesmas que foram

referidas anteriormente relativamente aos outros gases ponto (9.3).

10.2 Amianto

A inclusdo do amianto na Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, é justificada pela
sua perigosidade e pela existéncia em Portugal de edificios com amianto onde o
mesmo esta presente na sua estrutura. A sua inclusdo na Portaria deveria manter-se
até que o amianto ja nao fizesse parte do nosso patriménio construido. A partir do
levantamento dos edificios, instalacdes e equipamentos publicos que contém amianto
na sua construcédo, como decorre da Lei n® 2/2011 de 9 de Fevereiro, verifica-se existe
uma percentagem (16%) de edificios com amianto (correspondente ao Ano de 2015)
centrando-se esse estudo apenas na presenca de fibrocimento nos edificios,
instalacdes e equipamentos ndo englobando outros materiais de construcdo que

possam conter amianto. Estes valores contemplam apenas edificios publicos,
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existindo muitos outros edificios ndo publicos onde a presenca de amianto néo foi
investigada. De acordo com o mesmo documento, os edificios que correspondem aos
mencionados 16%, e que presumivelmente contém amianto na sua construcao, irdo
agora ser submetidos a uma analise dos dados ja recolhidos no sentido de determinar
(a) aqueles que deverdo ser apenas sujeitos a acdes regulares, de monitorizacao e
(b) aqueles que deverdo ser submetidos a novas analises, se confirmarem as
informacdes ja recolhidas ou para determinar a necessidade de serem realizadas

eventuais acdes corretivas.

De notar que a monitorizagao de Qualidade do Ar Interior no ambito da Portaria 353-
A/2013, de 4 de Dezembro, pode estar dentro dos limites de referéncia nacionais
fixados mas pode existir, em simultdneo, amianto em estado de degradacdo num
edificio que ndo foi monitorizado, causando problemas de salde aos seus ocupantes.
Nestas condicdes, e por falta de monitorizacdo regular do amianto, é passado o
certificado em como o edificio esta conforme quando na realidade existe um problema
grave. E pois fundamental que se proceda ao despiste do amianto nos edificios
sempre que isso se justifique, sendo ainda mais relevante a sua despistagem em
edificios construidos entre 1965-1985, época em que a utilizacdo de amianto era

maior.

Amianto é uma designacdo comercial genérica, para a variedade fibrosa de seis
minerais metamorficos de ocorréncia natural. Estes minerais encontram-se em
formacdes rochosas naturais, possuem diferentes estruturas e dividem-se em dois

grupos principais: serpentina e anfibolas, de acordo com o Guia G03/2008 V.2011.

Dentro do grupo das fibras do tipo serpentina, encontramos apenas a variedade
crisolito (amianto branco) que corresponde a 95% do amianto utilizado
comercialmente e, nas anfibolas (em forma de agulha), as variedades amosite (cor
cinzenta escura), antofilite, crocidolite (cor azul), actinolite e tremolite (Guia G03/2008
V.2011).

O amianto tem propriedades de isolamento térmico e resisténcia, tendo sido por isso
utilizado na construcéo e protecao dos edificios, para além do seu baixo custo.

As fibras de amianto respiraveis tém um comprimento superior a 5 um e uma largura
inferior a 3 um (Decreto — Lei n° 266/2007 de 24 de Julho). Estas fibras de amianto

sao suscetiveis de serem inaladas pelo organismo humano se nao forem tomadas
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precaucdes, em termos de seguranca. O amianto constitui um importante fator de
mortalidade, cujos efeitos surgem na maioria dos casos, varios anos depois da
exposicao (Guia G03/2008 V.2011).

De acordo com a Agéncia Europeia para a Saude e Seguranca no Trabalho, as
doencas profissionais resultantes da inalacdo de fibras de amianto s&o:

e Asbestose (pneumoconiose)

* Mesotelioma (cancro na pleura e no peritoneu)
e Cancro Pulmonar

» Cancro Gastrointestinal.

Existem trés vias de exposicdo ao amianto, cutanea, ingestdo e inalacdo, sendo a

inalagcéo a que tem consequéncias mais graves (Guia G03/2008 V.2011).

Com a exposi¢do cutanea aparecem lesdes benignas, (n6dulos ou sementes de
amianto) localizados (Guia G03/2008 V.2011).

A ingestdao de fibras de amianto pode ocorrer através de alimentos e aguas
contaminadas, ou indiretamente, através da sua inalagdo. As fibras inaladas ficam
retidas no muco do trato respiratorio, passando de seguida para o trato digestivo (Guia
G03/2008 V.2011).

As fibras de amianto inaladas depositam-se nos pulmdes, podendo vir a provocar

doencas cancerigenas anos ou décadas mais tarde (Guia G03/2008 V.2011).

10.2.1 Valor Limite de Exposicao

O Valor Limite de Exposicao (VLE) — corresponde a concentracdo maxima de fibras a
que pode estar exposta a grande maioria dos trabalhadores durante a sua vida
profissional, trabalhando diariamente 8 horas e 40 horas por semana sem contrairem
doenca profissional (Decreto — Lei n° 266/2007, de 24 de Julho) é de 0,1 fibra/ml. O
Decreto — Lei n® 266/2007 de 24 de Julho de 2007, transpbs para a ordem juridica
interna a Diretiva do Parlamento Europeu e do Conselho 2003/18/CE de 27 de Marco
de 2003, que altera a Diretiva n°® 83/477/CEE do Conselho de 19 de Setembro, relativa
a protecédo sanitéria dos trabalhadores contra riscos de exposi¢do ao amianto durante

o trabalho.

Pagina 92 de 116



10.2.2 Aplicabilidade do Decreto — Lei n® 266/2007

O Decreto — Lei n° 266/2007, de 24 de Julho, é aplicavel em todas as atividades em
que os trabalhadores estdo ou podem estar expostos, a poeiras de amianto ou de

materiais que contenham amianto, nomeadamente:

a) demolicdo de construcbes em que existe amianto, ou materiais que contenham

amianto;

b) desmontagem de maquinas ou ferramentas em que existe amianto ou materiais

gue contenham amianto;

c) remocdo do amianto ou de materiais que contenham amianto de instalacdes
estruturas, edificios ou equipamentos, bem como aeronaves, material circulante

ferroviario navios ou veiculos;

d) manutencdo e reparacdo de materiais que contenham amianto, existentes em
instalacdes, estruturas, edificios ou equipamentos, bem como em aeronaves,

carruagens de comboios, navios ou veiculos;
e) transporte, tratamento e eliminacdo de residuos que contenham amianto;

f) aterros autorizados para residuos de amianto.

10.2.3 Exposicédo no local de trabalho

O amianto é utilizado na construcao de edificios em diversos materiais (revestimentos,
tetos falsos, colas, fibrocimento, canalizacdes etc). A exposi¢cdo dos ocupantes dos
edificios pode ser uma realidade, sobretudo se existem situacdes de remocédo de

materiais que contenham amianto.

Quando as fibras de amianto estdo fracamente ligadas no material, o risco de
libertagdo de fibras é maior devido a friabilidade ou a condicdo desse material.
Contrariamente, se as fibras estiverem fortemente ligadas num material ndo friavel a

probabilidade de essas fibras se libertaram sera menor.
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10.2.4 Diagnéstico e Inventariacédo

Devera ser efetuada uma inventariagdo completa dos edificios (todos os locais e
materiais suscetiveis de conter amianto utilizados na construgdo) por técnico

competente e com formacdo adequada sobre esta tematica.
» Tipos de Risco a Considerar durante o Diagndéstico e Inventariacao

Também de acordo com Guia G03/2008 V.2011 existem trés niveis de risco a

considerar.

Nivel 1 — Risco reduzido. O material encontra-se em bom estado de conservagao nao

apresentando qualquer perigo de libertacao de fibras. O tempo de exposicao € baixo.

Nivel 2 — Risco moderado. Razoavel estado de conservacao. O material ndo é friavel.

O tempo de exposicéo € baixo.

Nivel 3 — Risco elevado. Mau estado de conservacdo. O material encontra-se

deteriorado, é friavel. O tempo de exposi¢éo é elevado.

ApoOs a inventariacao e identificacdo da possivel presenca de amianto nos edificios,
sera necessario a sua confirmagéo. Esta confirmacdo da sua presenca € efetuada

através de métodos analiticos.

No trabalho de diagnéstico e inventariacdo existem medidas fundamentais que, ainda

segundo o Guia G03/2008 V.2011 devem ser tidas em consideragao:

» alertar o técnico para os riscos de exposi¢cdo ao amianto;

* seguir as boas praticas no que se refere aos trabalhos com amianto;
* dar acao de formagéao sobre o amianto e os procedimentos a utilizar;
* respeitar a sinalizacao de seguranca existente no edificio;

» utilizar Kits de protecdo ao amianto (fato completo, mascara, 6culos, touca, e

protetores de sapatos).

Quando existe amianto num material, como consequéncia da inventariacdo ao
edificio, o Guia G03/2008 V.2011 aponta algumas solu¢cbes que podem ser

adotadas:
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Manter o MCA (materiais contendo amianto) nas condi¢des em que se encontram
desde que néo haja risco, (risco 1 — reduzido). Neste caso devem ser efetuadas
periodicamente avaliagcbes ao ar no local onde se encontram, 0s materiais
contendo amianto, de forma a verificar a sua presenca no ar. Estas avaliacdes

devem ser efetuadas com uma frequéncia maxima de dois anos.

Manter o MCA através de encapsulamento (de forma a evitar a libertac&o de fibras
e a inalacdo por parte dos ocupantes do edificio), indicando que o estado de
conservacao do MCA é médio (nivel 2 — risco moderado). Com o encapsulamento
€ necessario proceder a limpeza da zona envolvente, implicando inevitavelmente,
avaliacOes de ar do local periddicas para verificar a presenca ou ndo de amianto.
Esta solucdo conduz a que, muitas vezes, o material contendo amianto tenha que

ser removido mais tarde.

Proceder a remocéao do MCA e colocacao de outro material em substituicdo. A
remocgao € aconselhada no caso em que o estado de conservacdo do MCA é de
degradacdo avancada (é friavel) e/ou quando liberta para o ar uma percentagem
de fibras superior ao permitido pela legislacédo vigente (nivel 3 — risco elevado). O
tempo de exposicéo é alto. Para se proceder a demolicdo do MCA é necessario
recorrer a uma empresa especializada para o efeito, sendo obrigatoria a notificacéo
da ACT (Autoridade para as Condi¢gbes do Trabalho) de acordo com o Decreto —
Lei n° 266/2007, de 24 de Julho, devendo existir também um plano de trabalhos
aprovado pela ACT. Com a finalizacdo dos trabalhos de remocao é necessario
proceder a limpeza do local e confirmacéo, por meio de avaliagcdes ao ar ambiente,
se as poeiras de amianto foram eliminadas. Todos os residuos provenientes da

remocao de MCA devem ser encaminhados para operadores licenciados.

Os trabalhadores expostos ao amianto devem ser alvo de uma inspecdo médica
que incluiu um exame clinico anual, com radiografia aos pulmdes e zonas

funcionais respiratorias (avaliacdo da capacidade respiratoria) de 2 em 2 anos.
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10.2.5 Amostragem de Amianto

Para se fazer uma amostragem de amianto pode-se utilizar um dos trés métodos

seguintes:

Amostragem estatica — o amostrador € instalado num local fixo, para medir a

contaminacao do ambiente nas areas proximas as fontes geradoras de poeira de

amianto.

Amostragem individual — corresponde a uma avaliacdo do risco a que um

trabalhador especifico estd exposto. Esta avaliacdo deve ser efetuada no

decorrer do dia de trabalho e o conjunto/equipamento de amostragem € colocado

no corpo do trabalhador, junto & zona respiratéria. Nesta avaliagdo ndo deve ser

apenas considerado um dia de amostragem, mas sim o estudo de alguns dias

durante a semana de forma a tornar a amostragem representativa.

No caso de existirem remocdes de amianto, as amostragens devem ser

efetuadas antes da remocédo, durante a remocao (todos os dias em que se

processar a remocgéo) e no final da remocao.

As amostragens sao feitas com a ajuda de uma bomba de colheita de ar na
qual é colocado um filtro apropriado para a pesquisa do amianto, de forma
a que as fibras existentes no ar ambiente interior fiquem retidas nesse filtro.
A bomba deve ser calibrada por entidade competente. O fluxo da bomba
deve ser verificado antes e depois da amostragem. Se a variagéo de fluxo
for superior a 10 % a amostra sera rejeitada. De acordo com a ISO 16000-
7:2007, o caudalimetro utilizado na verificacdo da bomba deve ter uma
precisdo de + 5% (limite de confianca de 95%). O volume minimo de
amostragem é de 25 L. Nos ambientes de escritério é aconselhavel utilizar
um volume de 400 a 2400 L. Durante a amostragem convém manter o filtro
sob vigilancia. Se neste existir uma camada visivel de poeiras a
amostragem € invalidada e tera que se efetuar uma nova. A quantidade total
de poeiras ndo deve exceder 1 mg. O tempo de amostragem € variavel
consoante a concentracéo de fibras esperadas fibras /cm?

A amostragem de materiais de construcdo corresponde a uma amostra de
um material de construcdo suscetivel de conter amianto, que depois é

encaminhada para laboratério acreditado, com intuito de verificar se existe

Pagina 96 de 116



ou ndo. Esta pesquisa é efetuada por microscopia eletrénica. Todos os
utensilios que serviram para retirar o material amostrado devem ser
colocados em sacos para residuos de amianto e ser encaminhados para
operador licenciado. Os métodos de amostragem e as instrucbes dos

equipamentos utilizados devem estar documentados.

10.2.6 Método de Avaliacao da Concentracdo de Fibras

A avaliacdo da concentracao de fibras em suspenséo no ar deve ser efetuada no
ambito da acreditacdo segundo os métodos que se indicam seguidamente. Estes
métodos devem ser validados e tém como base comum a microscopia de contraste

de fase.

» 1SO 8672:1993- Qualidade do Ar — Determinacao da concentracao de fibras

inorganicas por microscopia de contraste de fase.

> Método da Organizacdo Mundial de Saude de 1997. Microscopia Otica de

Contraste de Fase.

» 1SO 16000-7:2007 - Determinagé&o da concentracdo de amianto em atmosferas
no interior de edificios para posterior contagem por microscopia de contraste

de fase.

Tanto os métodos utilizados como o procedimento de validacdo desses métodos e
ainda as instrugcoes dos equipamentos utilizados dever&o estar descritos em arquivo
facilmente acessivel. Todos os equipamentos devem ser calibrados por entidades
competentes. As suas incertezas calculadas assim como 0s seus critérios de

aceitacéo definidos e aprovados.

Com a microscopia de contraste de fase € possivel observar estruturas sem
coloracao, devido a diferenca de fase dos raios luminosos que atravessam o fundo
relativamente a fase da luz que atravessa a estrutura (Método da Organizagéo
Mundial de Satde de 1997. Microscopia Otica de Contraste de Fase)

A diferenca de fase € conseguida através da utilizagdo de uma objetiva de fase, que
corresponde a um disco de vidro (escavacao circular) de modo que a luz que
atravessa a escavacao tem diferenca de % de fase em relagcéo a que atravessa a outra

porcao do vidro. Nesta técnica os objetos ndo corados, funcionam com redes de
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difracdo, uma vez que os pormenores da sua estrutura resultam de pequenas
diferencas nos indices de refracéo, e estas originam diferencas de fase nas radia¢gfes
gue os atravessam (Método da Organizacdo Mundial de Saude de 1997. Microscopia

Otica de Contraste de Fase)

Esta metodologia, contudo, ndo permite identificar a natureza das fibras (vegetais,
fibras minerais, naturais ou outras) que existem no ar (Método da Organizacéo

Mundial de Saude de 1997. Microscopia Otica de Contraste de Fase)

No entanto, se o valor encontrado para as concentragcdes de todas as fibras existentes
na amostra de ar colhida, for inferior ao limite admissivel (VLE), pode-se afirmar com

seguranca que o valor das fibras de amianto é inferior ao VLE admissivel.

10.2.7 Relatério de Ensaio

O relatoério de ensaio deve conter as condicfes de amostragem, o local amostrado, o
nome do técnico que procedeu a amostragem e os resultados obtidos com a incerteza
associada. Todos os valores obtidos séo, posteriormente, comparados com as normas

de referéncia.
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11. Revisao Legislativa

ApoOs uma leitura integral dos regulamentos

» Sistema Nacional de Certificacdo Energética e da Qualidade do Ar Interior nos
Edificios (SCE)

* Regulamento das Caracteristicas de Comportamento Térmico dos Edificios
(RCCTE)

* Regulamento dos Sistemas Energéticos e de Climatizacéo dos Edificios (RSECE)

e Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de agosto

* Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, e

* Metodologias de Avaliacao da Qualidade do Ar Interior em Edificios de Comércio
e Servicos no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0),

foi efetuada a sua andlise com vista a proposta de uma melhoria do que é preconizado

nesses documentos e uma revisao legislativa .

Portugal foi pioneiro, a nivel europeu, no facto de englobar a qualidade do ar interior no
Sistema de Certificacdo Energética (SCE) dos edificios. Como foi explicado
anteriormente, o SCE tem como objetivo garantir o conforto térmico dos edificios e a
qualidade do ar interior apostando, em simultaneo, em tecnologias energeticamente
eficientes. Tendo por base esta certificacdo, foram aprovados mais dois regulamentos:
0 Regulamento dos Sistemas Energéticos e de Climatizagédo dos Edificios (RSECE) e o
Regulamento das Caracteristicas de Comportamento Térmico dos Edificios (RCCTE).
Com o aparecimento da certificacdo, além de se puder obter o licenciamento de novas
construcoes, e a verificagdo da sua conformidade com o projeto e com o0 RSECE, e ainda
as condic¢des do seu funcionamento, deu-se também a emisséo e a revalidacdo do SCE.

No caso em que se pretenda obter uma licenca de utilizacdo, deve-se ter em conta 0s
caudais de ar novo estabelecidos, a existéncia de um plano de manutengé&o dos sistemas
de climatizacdo e a manutencao eficiente do sistema, assim como a existéncia de um
Técnico Responsavel pelo Funcionamento do Edificio (TRF). De acordo com o RSECE-
QAI, os edificios ja existentes sdo obrigados a efetuar visitas preliminares e auditorias
periddicas de QAI. A periodicidade destas visitas e auditorias devia ser de dois em dois

anos para edificios onde funcionem instituicées de ensino, centros desportivos e de lazer,
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creches e infantarios. Nos edificios que albergam atividades comerciais, servicos,

turismo, transportes e atividades culturais as auditorias devem ser de 3 em 3 anos.

Nesta legislacdo, como pontos fortes mais relevantes, pode-se destacar (i) a

obrigatoriedade de efetuar visitas preliminares e auditorias de QAI, e (i) o

desenvolvimento da nota técnica NT-SCE-02 onde esté definida a metodologia de apoio

a realizacao das auditorias. De salientar, também, que foram definidos os parametros a

monitorizar na auditoria de QAI, embora outros parametros devessem ser considerados,

como por exemplo as particulas PM2,5, os 6xidos de azoto e o amianto. Foram também

fixados valores de referéncia nacionais para 0os parametros determinados e foram

definidos métodos de monitorizacdo de QAI e especificacbes dos equipamentos

utilizados nestas auditorias.

Todavia, ainda ha lugar para implementar algumas melhorias legislativas, como por

exemplo, nos seguintes aspetos:

1)

2)

3)

4)

Os laboratérios que fazem as visitas preliminares e auditorias ndo tém,
presentemente, que ser acreditados e este aspeto podera ser melhorado com a
obrigatoriedade dessa acreditacéo.

Existem lacunas em termos de requisitos documentais, como a falta de
procedimentos e instru¢des de trabalho, a calibragdo dos equipamentos que ndo
tem que ser efetuada em entidade acreditada, e as incertezas da calibracéo e das
medicdes ndo sdo contempladas no relatério final. Também aqui ndo sera dificll
melhorar a situagéo atual bastando para tanto melhorar a exigéncia dos requisitos
mencionados.

Nado é efetuada a verificacdo dos equipamentos com gases rastreados e
calibrados em entidade competente, e as incertezas correspondentes nao sao
contabilizadas. Os equipamentos referenciados na legislacdo nao sao
compativeis pelo que se obtém diferentes resultados numa mesma amostragem.
Mais uma vez, pequenos ajustes na exigéncia dos procedimentos, podera levar a
uma melhoria significativa de todos os processos ja em vigor.

As metodologias de amostragem néo estdo bem definidas o que se traduz na falta
de rigor das mesmas em termos de representatividade e duragdo. Uma
metodologia de amostragem bem delineada ajudara a colmatar esta dificuldade.

Pagina 100 de 116



5) Os meétodos utilizados ndo sdo validados, ndo existindo, consequentemente,
limites de detecédo e quantificagdo associados. Facilmente se percebe que a
validacédo dos métodos deveria ser um requisito obrigatorio.

6) A nivel do pessoal técnico, a sua formacao constante e participacdo em ensaios
de comparacéo interlaboratorial e ensaios de aptiddo devia ser uma obrigacdo
inquestionavel mas isso ndo acontece.

7) Também seria desejavel que existissem visitas preliminares e auditorias de QAI
obrigatodrias para a indastria, com periodicidade estabelecida e os parametros a
monitorizar devidamente identificados em funcdo das diferentes atividades.
Também para estes casos os limites de referéncia nacionais deveriam estar
devidamente fixados.

8) Finalmente, seria de extrema utilidade que a certificacdo de QAI ndo estivesse
incluida na certificacdo energética mas fosse independente. Este aspeto ajudaria

a autonomia e transparéncia de todo o procedimento.

Sera interessante, aqui, conhecer as opinidées de Carlos Pedro Ferreira, Engenheiro do
Ambiente e Perito Qualificado no RSECE — QAIl e de Paulo Carvalho, Engenheiro
Mecanico Perito Qualificado no RCCTE, RSECE-QAI e RSECE-Energia que referem, na

revista Industria e Ambiente 64, 0 seguinte que passo a transcrever:

«Um dos primeiros obstaculos na implementacdo do RSECE-QAI é a propria metodologia e
equipamento de medigdo. Carlos Pedro Ferreira fala da falta de eficacia dos resultados das
medicdes de QAI “Nao esta explicado devidamente na nota técnica, como se faz a medic¢ao; a duracao
que ela deve ter ou a representatividade no espaco de tempo. Se isso ndo estiver muito bem balizado,
na minha opinido, a QAI pode ser altamente discutivel.” Paulo Carvalho diz que ja tem tido “situacfes
que sdo muitos graves e que, relativamente ao que esta na lei, provavelmente passam na certificacao
ou, se ndo passam, 0 mais comum é terem que mudar o sistema de ventilacdo. Para as situacdes que
séo graves nao esta nada definido na lei. E ai hd uma falha importante.”. Segundo o perito com esta
regulamentacédo, praticamente todos os edificios estdo bem . Mas de facto, ha pessoas que se
sentem mal o0 que mostra que esses edificios estdo doentes. A segunda falha destacada pelos peritos
€ a questdo dos equipamentos. Ha dois equipamentos recomendados oficialmente para as medi¢cdes
de QAI, referenciados como equivalentes, mas que na realidade em nada sdo comparaveis. "Na maior
parte dos casos dao resultados diferentes. Na verificacdo da conformidade de um espaco, obtém-se
resultados diferentes, se utilizarmos os dois equipamentos, num mesmo momento. Ora se o0s resultados
diferem, os equipamentos ndo podem ser equivalentes. Este facto deixa, na opinido de ambos,
desconfianca acerca da fiabilidade das medi¢des de QAI. A QAI tem influéncia na sadde das pessoas
gue frequentam o edificio e, por isso, tem que ser levada a sério. Paulo Carvalho defende, para ja, uma
independéncia entre a certificacdo energética e a certificacdo da QAL “Tendo em conta o
custo/beneficio, e tendo em conta todos os passos da certificacdo, nos edificios novos as auditorias de
QAI deveriam ser mais seletivas, e ao fazerem-se serem rigorosas e sérias. E altamente improvavel
que um edificio novo, depois de todas as etapas por que passou, reprove na auditoria de QAI. Os
existentes é que podem ser preocupantes, porque é altamente provavel que reprovem no gque concerne
ao CO2 pois ndo & renovacao de ar”. Carlos Pedro Ferreira aceita as recomendacdes do colega mas
acrescenta que as medicfes na auditoria de QAI, para serem levadas a sério deveriam ser efetuadas
por um laboratério acreditado. Defende ainda que os equipamentos deveriam ser calibrados por outra
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uma entidade competente que ndo esse laboratorio, isto &, um laboratério de referéncia de calibracao
para garantir que os resultados sao validos. “Se um edificio reprova numa auditoria com medic8es
realizadas por laboratorio ndo acreditado, os resultados, do ponto de vista juridico, podem valer zero”,
justifica. Penso que todas estas opiniées, sao importantes no sentido de identificar as diferentes lacunas
existentes no RSECE — QAI, para além daquelas que eu anteriormente ja referi, com vista a um melhor
desempenho na area ambiental particularmente na monitorizacdo da qualidade do ar interior no ambito
do RSECE.

Revista Industria e Ambiente 64 «Verificacdo do RSECE - QAI Ponto de Ordem»

Com a aprovacéo da Diretiva n.° 2010/31/UE, do Parlamento Europeu e do Conselho,
de 19 de maio de 2010, relativa ao desempenho energético dos edificios, foi reformulada
a Diretiva n.° 2002/91/CE dando maior impacto a promoc¢éo do desempenho energético
nos edificios, a luz das metas e dos desafios acordados pelos Estados-Membros para
2020. Como consequéncia foi aprovado o Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto,
transpondo a Diretiva n.° 2010/31/UE.

Quanto as politicas da QAI, ficou entdo definido que as visitas preliminares e auditorias
deixassem de ser obrigatorias, com racionaliza¢do dos controlos da ventilagcdo (definindo
valores minimos de caudal de ar novo) em funcéo da concentragdo dos poluentes QAI
(definindo limiares de protecéo), com vista a protecdo e bem-estar dos ocupantes dos

edificios.

Também com este Decreto-Lein.° 118/2013, de 20 de Agosto, se deu uma maior

importancia a ventilacdo natural face a ventilacdo forcada de forma a apostar na

otimizacao da eficiéncia energética com consequente reducéo de custos.

Além disso, o DL 118/2013, de 20 de Agosto, promove a melhoria do desempenho
energético dos edificios com a implementacdo do Sistema Nacional de Certificacdo
Energética (SCE) que integra o Regulamento de Desempenho Energético dos Edificios
e de Habitacdo (REH) e o Regulamento de Desempenho Energético dos Edificios de
Comércio e Servicos (RECS). Neste novo decreto — lei é regulada a matéria que
anteriormente estava em trés diplomas diferentes. Existe também uma separacédo do
ambito de aplicacéo incluindo o REC e o RECS, estando o primeiro relacionado com
edificios de habitacdo e o segundo com comércio e servigos. O aparecimento do Decreto
— Lei n®118/2013 de 20 de Agosto, conduziu ao conceito de edificio com necessidades
quase nulas de energia com vista a reducéao de custos. Este conceito vai ser aplicado
nas novas construcdes a partir de 2020 de forma obrigatoria (ou de 2018 de forma

voluntaria) e sera aplicado a edificios publicos novos e em alteragdes de edificios ja

Pagina 102 de 116



existentes. Para além do que foi referido anteriormente, esta nova legislacdo define os
requisitos em termos de instalacdo e manutencdo dos sistemas de climatizagdo em
edificios de comércio e servigos, com o intuito de melhorar o seu funcionamento em
termos energéticos. E também reconhecido o pré- certificado e o certificado SCE. Em
Portugal, e com esta nova legislagdo, as visitas preliminares e as auditorias
desapareceram, estando apenas nas maos dos operadores a sua realiza¢do voluntéria

e a sua fiscalizacdo por um organismo publico.

Esta é uma das alteracdes que se podem considerar negativas nesta nova legislacao,
pois representa um retrocesso no que respeita a protecdo ambiental e protecdo da salude
da populacdo em geral. Seria desejavel comecar ja a pensar em medidas corretivas para
esta situacdo ou entdo rever a legislacéo existente, pois ela ndo é a que melhor serve o
nosso Pais. A legislacdo de QAI deveria ser alvo de uma avaliacao e revisdo profundas
podendo comecar-se pela obrigatoriedade das visitas preliminares e auditorias para
todos os edificios (servicos, comércio e industriais) e com o estabelecimento de uma

periodicidade para as mesmas.

Para a realizac@o das auditorias voluntarias de QAI (Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de
Agosto, conjuntamente com a Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de dezembro) sé&o
estipulados valores minimos de caudal de ar novo por espaco e os limiares de protecdo
para as concentracdes de poluentes do ar interior, cabendo a Direcdo-Geral da Saude e
a Agéncia Portuguesa do Ambiente, I.P., acompanhar a sua aplicacéo.

A fiscalizacéo relativa ao cumprimento dos limiares de protecdo cabe a Inspecédo Geral
da Agricultura, do Mar, do Ambiente e do Ordenamento do Territério (IGAMAQOT),
estando previsto na Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de dezembro, que a fiscalizacdo deva
ser efetuada de acordo com uma metodologia estabelecida pelas entidades competentes

nos dominios do ambiente e da saude.

Foi entdo disponibilizada a metodologia de avaliacdo da qualidade do ar interior em
Edificios de Comércio e Servicos (QAI_1.0) para efeitos da fiscalizacdo, conforme
previsto na Portaria n.° 353-A/2013, de 4 de dezembro e no Decreto-Lei n.° 118/2013,
de 20 de Agosto, a qual sera revista pelas entidades competentes (APA e DGS) sempre

que justificavel.
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Desta forma, poder-se-iam implementar melhorias se houvesse uma revisdo da

legislacao atual englobando os seguintes aspetos:
- Obrigatoriedade de realizac&o de visitas preliminares e auditorias de QAI

- Visitas preliminares e auditorias de QAI, obrigatodrias a edificios de servicos, comércio

e industriais

- Definic&o de limiares de prote¢do em funcédo dos diferentes tipos de edificio e das suas

atividades.

- Definicdo dos parametros a monitorizar englobando os j& definidos e monitorizacao dos

Oxidos de azoto e do amianto.

- Definir novas periodicidades para a realizagcdo destas auditorias nos diferentes

edificios, ndo devendo ser nunca voluntarias.

- Selecionar laboratérios acreditados para a realizacdo destes ensaios e ndo apenas e

s6 para pesquisas microbiolégicas, mas sim englobando todos os parametros.

Existem ainda muitas lacunas na legislacéo atual e a sua revisdo em funcéo dos pontos

referidos anteriormente podera revelar-se uma mais valia.
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12. Conclusédo
Como ficou descrito ao longo do presente estudo, Portugal foi pioneiro com a introducéo
das auditorias de QAI na certificacdo energética. Com a nova a legislacao (Portaria n.°
353-A/2013, de 4 de dezembro e no Decreto-Lei n.° 118/2013, de 20 de Agosto) deu-se
um passo atras em matéria de ambiente e saude publica. Relativamente a esta tematica
os legisladores ainda nao estdo sensibilizados para as consequéncias que podem advir
para 0 ambiente e para a saude publica. Pretende este trabalho chamar atencéo para
estas problematicas e contribuir para a revisdo e melhoria da situagdo atual. Tendo
embora consciéncia de que o Pais se encontra em graves condi¢des financeiras nédo se
podera deixar de referir que os gastos com as visitas preliminares e auditorias de QAIl a
edificios de servigos, comeércio e industriais ndo sao tao significativos que prejudiquem a
economia. Para uma melhoria real da situacdo presente terdo que existir apoios as
empresas, em termos de formagdo ambiental assim como apoios financeiros. E, na
verdade um investimento econdmico, mas que valera a pena realizar pois trara
beneficios a curto, médio e longo prazo. As entidades governamentais ndo podem
ignorar um problema (ja existente) de salde publica, de saude ambiental e de protecéo
dos cidadéaos. O desenvolvimento das metodologias de monitorizagéo de QAI devem ser
estimuladas de forma a contribuir positivamente para esses trés fatores e para a

progressao do Pais.

7

Assim, e para finalizar, é importante que se proponha a revisdo do Decreto-Lei n.°
118/2013, de 20 de Agosto, e Portaria 353-A, 2013, de 4 de Dezembro, e ainda do
documento “Metodologias de Avaliacdo da Qualidade do Ar Interior em Edificios de
Comércio e Servicos” no ambito da Portaria 353-A/2013, de 4 de Dezembro, (QAI_1.0)

relativamente aos seguintes aspetos:

- Obrigatoriedade de realizac&o de visitas preliminares e auditorias de QAI.

- Auditorias e visitas preliminares obrigatérias a edificios de servicos, comércio e

industriais.

- Para as visitas preliminares deve ser efetuada a uniformizacdo da solicitagédo de
queixas através de questionario a preencher pelos ocupantes dos edificios, de acordo
com o ponto 6.1.1, a uniformizacdo dos dados de descricao do edificio, de acordo com

0 ponto 6.2.1 e do sistema de ventilagao climatizagéo, de acordo com o ponto 6.3.1.

Pagina 105 de 116



- Definicao de limiares de protecdo em funcao dos diferentes tipos de edificio e das suas
atividades.

- Definicdo dos parametros a monitorizar englobando os ja definidos na Portaria 353-

A/2013, de 4 de Dezembro, e monitorizacado também dos 6xidos de azoto e do amianto.

- Definir novas periodicidades para a realizacdo destas auditorias nos diferentes

edificios, quicé anuais.

- Selecionar laboratorios acreditados, para a realizacdo destes ensaios e ndo apenas e

s6 para pesquisas microbiolégicas, mas sim englobando todos os parametros.

Como qualquer outro estudo também este enfrentou algumas limitagdes, nomeadamente
a omisséo de informagéao relevante em termos legislativos. Este facto levou a que alguns
dos assuntos aqui expostos nao estejam explicados da melhor forma o que suscita

duvidas na sua aplicacéao.
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