
PROTOCOL FOR ADMISSION OF SERVICES SUPPLIERS 

AND OTHER PROFESSIONALS FROM FOREIGN COUNTRIES

1. The admission of professionals from foreign countries to the 
Angra Nuclear Power Station during the Covid‐19 pandemic will 
only be allowed in extraordinary cases.

2. Before arriving in Brazil, the visitor must fill out a form 
with information regarding his health and send it to his contact 
for the trip at Eletronuclear. The document will be forwarded to 
the company’s medical service. The form is available at 
http://www.eletronuclear.gov.br/Imprensa‐e‐Midias/Paginas/Corona
‐Virus.aspx.

3. Upon arrival at the Angra Nuclear Power Station, he will be 
escorted to the site’s medical service for a health evaluation.

4. Next, a 14‐day quarantine must be observed.

5. After the end of the quarantine, he must present himself once 
again at the station’s medical service for a new health 
evaluation before a work permit is issued.

6. His temperature will be measured on a daily basis when 
entering the company’s installations.

7. His clinical condition will be monitored on a daily basis, 
remotely or in‐person, by a health professional from 
Eletronuclear.
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PREVENTIVE ACTIONS

NAME:
PASSPORT NUMBER: COUNTRY:
PERMANENT ADDRESS:
CITY: COUNTRY:

Places visited in the previous 15 days
before boarding to Brazil:

Means of transportation used to reach 
Brazil

(  ) airplane
(  ) ship
(  ) bus
(  ) train

Name of the transportation company:

Details (flight number, ship’s name, etc,):

Date and time of arrival:

Place of hosting:

Place and schedule of meetings/works
with Eletronuclear:

Do you have or had any of the below
symptoms?  (Please consider the last
15 days.)
(  ) Fever – 37,8 °C (100 °F) or more
(  ) Headache
(  ) Cough
(  ) Sneezes
(  ) Difficulty to breath
(  ) Sore throat
(  ) Coryza, sputum
(  ) Eye or nasal congestion
(  ) Diarrhea
(  ) Vomit

I declare that I have read and will 
adhere to the content of this admission 
protocol for services providers and 
other foreign technicians.

[Local and date]

[Signature]



PROTOCOLO PARA ADMISSÃO DE PRESTADORES DE SERVIÇO

E OUTROS TÉCNICOS VINDOS DO EXTERIOR

1. A admissão de técnicos vindos do exterior à Central Nuclear 
Almirante Álvaro Alberto (CNAAA) durante a pandemia da Covid‐19 
só se dará em casos excepcionais.

2. Antes de chegar ao país, o visitante precisa preencher um 
formulário com informações sobre sua saúde e enviá‐lo ao seu 
contato na Eletronuclear para a viagem. Esse documento será 
encaminhado ao serviço médico da empresa. O formulário está 
disponível em 
http://www.eletronuclear.gov.br/Imprensa‐e‐Midias/Paginas/Corona
‐Virus.aspx.

3. Ao chegar à CNAAA, ele será encaminhado ao serviço médico 
para que seja realizada uma avaliação do seu quadro de saúde.

4. Na sequência, será cumprida quarentena de 14 dias.

5. Ao final da quarentena, ele deve se reapresentar ao serviço 
médico para que seja feita nova avaliação de saúde antes da 
concessão de autorização de trabalho na CNAAA.

6. Sua temperatura será medida diariamente no acesso às 
instalações da Eletronuclear.

7. Sua condição clínica será acompanhada diariamente, de forma 
remota ou presencial, por um profissional de saúde da empresa.
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Localidades por onde transitou nos
15 dias anteriores ao embarque para
o Brasil:

Indique o meio de transporte utilizado
para chegar ao Brasil:

(  ) aeronave
(  ) embarcação
(  ) veículo rodoviário
(  ) veículo ferroviário

Informe o nome da empresa responsável
pelo transporte:

Informe a identificação do meio de
transporte (número do voo, nome da
embarcação, etc.):

Informe a data e horário de chegada
ao Brasil:

Informe o local onde ficará hospedado:

Informe a data(s) e local(is) dos
compromissos com a Eletronuclear:

Indique se apresenta/apresentou os
sintomas abaixo (considere também os
últimos 15 dias):

(  ) Febre de 37,8 °C ou mais
(  ) Dor de cabeça
(  ) Tosse
(  ) Espirros
(  ) Falta de ar ou dificuldade  

de respirar
(  ) Dor no corpo
(  ) Dor de garganta
(  ) Coriza ou produção de escarro
(  ) Congestão nasal ou dos olhos
(  ) Diarreia
(  ) Vômito

Declaro que li e estou ciente que 
devo cumprir as normas que constam no 
protocolo para admissão de prestadores  
de serviço e técnicos vindos 
do exterior.

[Local e data]

[Assinatura]

NOME:
DOCUMENTO IDENTIFICAÇÃO:
ENDEREÇO DE MORADIA:

AÇÕES PREVENTIVAS


