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A informagao em saude € um espacgo estratégico
de disputa de poder e de producao de saber [...]
O acesso a ela constitui um dos alicerces do projeto

de conquistas sociais, de construgao de cidadania [...I*
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Apresentacao

A Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
(PNSTT) define como uma das estratégias centrais para sua efetivagao
a producgao de informagdes e a Analise de Situagcao de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora (ASSTT). Essa analise € fundamental
para o estabelecimento de prioridades que contemplem a realidade
das condicbes de saude e trabalho, as necessidades e as demandas das
populagdes, de modo a possibilitar a ampliagao do acesso da populagao
trabalhadora as agdes e aos servicos de promogao, protecao e atengao
integral a saude nos territorios.

Considerando a heterogeneidade das realidades regionais, tanto dos perfis
produtivos e dos epidemiologicos da populagao trabalhadora quanto
do estagio de implantagao e implementacao das agdes preconizadas
na PNSTT nos municipios, unidades federativas e regides de saude,
a Coordenagao-Geral de Vigilancia em Saude do Trabalhador (CGSAT),
do Departamento de Vigilancia em Saude Ambiental e Saude do
Trabalhador (Dsast), da Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente
(SVSA) do Ministério da Saude (MS), apresenta o Guia de Andlise
de Situagdo de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, com a finalidade
de orientar os profissionais de saude a produzir informagdes sobre o perfil
dapopulagao trabalhadora, o perfilepidemiologico e os fatores determinantes
e condicionantes de saude dos trabalhadores e das trabalhadoras para
subsidiar as acoes de Saude do Trabalhador (ST) no ambito da Rede
Nacional de Atencgao Integral a Saude do Trabalhador (Renast).

A elaboracao da ASSTT e fundamental para subsidiar o processo de
planejamento e de pactuacao de acdes, a construcao de indicadores
e a avaliacao das metas a serem cumpridas pelos entes federados, de
modo a ampliar o acesso e a qualidade da atencao integral a saude
dos trabalhadores e das trabalhadoras em todo o territério nacional.

Assim, este material destina-se a apoiar as equipes técnicas e gerenciais
das redes de atencao e vigilancia em saude de unidades federativas
€ municipios, especialmente as equipes de Vigilancia em Saude do
Trabalhador (Visat) das instancias da Renast, em seus processos de
elaboracao das ASSTT e das acdes para o enfrentamento dos problemas
e necessidades de saude dos trabalhadores e das trabalhadoras nos
planos municipais e estaduais de saude.
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Este Guia € composto de conteudos tedrico-conceituais sobre
o processo de producao de informagdes em saude de interesse a saude
do trabalhador, bem como de orientagdes operacionais sobre fontes e
bases de dados a serem consultadas, sobre a sistematizagao e analise
dos dados coletados, sobre o que e como fazer para, apos produzido
o documento da analise de situacao de saude dos trabalhadores
e das trabalhadoras, garantir sua inclusao e utilizagdo nos processos
e instrumentos de planejamento e pactuacao do SUS.

Considerando a existéncia de documento orientador dessa mesma
natureza produzido anteriormente pela Secretaria da Saude do Estado
da Bahia, foi definido como estrategia proceder a revisao e atualizagao
desse documento para utilizagado em ambito nacional. Foi firmada Carta-
-Acordo entre o Ministério da Saude, a Organizacao Pan-Americana da
Saude (Opas) e o Departamento Intersindical de Estudos e Pesquisa
de Saude e dos Ambientes de Trabalho (Diesat), a qual viabilizou
a contratacao de equipe de conteudistas e revisores que produziram
a versao do Guia revisado e atualizado.

Para o processo de elaboragao foram realizadas reunides técnicas da
equipe responsavel pela revisao com as equipes da CGSAT e Diesat,
alem de duas oficinas de trabalho. A primeira oficina teve por objetivo
conhecer as experiéncias sobre a aplicacao pratica do Guia de ASSTT
da Bahia, sua utilizagao e identificagcao de necessidades de ampliagcao
ou melhorias; nessa etapa, contou-se com a participacao de técnicos
da Renast Bahia. A segunda oficina contou com a participacao de
representantes das Coordenagodes Estaduais de Saude do Trabalhador
e dos Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador Estaduais
(Cerest estaduais) de todo o Pais, em que se discutiu o conteudo da primeira
versao revisada do Guia. Constituiu-se, assim, um rico processo coletivo
e participativo em que se obtiveram contribuicdes para essa revisao.

Este Guia € considerado um importante instrumento de trabalho,
para utilizacdao no processo de planejamento das acdes de saude do
trabalhador nas redes de atengao e vigilancia. Também é apropriado
para ser utilizado nos processos de educagao permanente das
equipes da Renast, bem como nas a¢cdes de educacao em saude junto
as representacdes de trabalhadores e trabalhadoras e instancias
do controle social do SUS.

Destaca-se que, a despeito deste Guia ser um documento bastante
abrangente, compreendendo cinco eixos que orientam a elaboracao da
ASSTT, propde-se que seja um instrumento vivo e dinamico, que seja
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ampliado, adaptado e enriquecido com as diversidades, especificidades
e realidades sociais, econémicas, politicas e culturais dos territorios
nos ambitos locais e regionais; que de fato seja util a construgao das
estratégias de ampliagcdo do acesso as agdes e servicos de promogao
e protecao da saude dos trabalhadores e das trabalhadoras em todo
o Pais.

A partir de sua publicacao, ressalta-se a importancia de viabilizar um
amplo processo de capacitagao das equipes para sua implantacao,
divulgagao e comunicagao em todas as unidades federativas e municipios.

A CGSAT/Dsast agradece a todos e todas que participaram deste processo.



Introducao

O trabalho é um importante determinante social da situacao de saude
dos individuos e da coletividade. Elemento essencial para a definicao
dos modos de vida e para a garantia da subsisténcia, da saude e do bem-
-estar, o trabalho também pode impactar negativamente na condicao
de saude da populacao causando e/ou potencializando a ocorréncia de
agravos, sofrimento e mortes. Compreende-se, portanto, que ha uma
indissociabilidade entre producao, trabalho, saude e ambiente; e que
a qualidade de vida e a saude envolvem o direito de trabalhar e viver
em ambientes saudaveis e com dignhidade, ao mesmo tempo, evitando
o aprofundamento das injusticas e iniquidades sociais (Brasil, 2021).

As caracteristicas formas de exploragao do trabalho e a organizagao
dos processos produtivos mudam ao longo do tempo, a depender da
correlagao de forcas entre capital e trabalho, de interesses econdmicos
e mudangas tecnologicas. Com o cenario de flexibilizacao das normas
que regulamentam o trabalho e outros direitos sociais, ampliam-se os
desafios para a promogao e protecao da saude da populagao e para
a garantia de condicdes de trabalho dignas e saudaveis. Além disso,
os diversos tipos de insercao no mercado de trabalho em situagdes
de informalidade condicionam vulnerabilidades aos trabalhadores e
trabalhadoras, caracterizadas por vinculos instaveis e precarios, com
baixa remuneracao e baixa protecao social; trabalhos em condicdes
precarias, inseguras, perigosas e/ou insalubres; desemprego, desalento,
assim como desigualdades e discriminacdes de género, de orientacao
sexual, étnico-raciais, religiosas, geracionais, entre outras. Essas condi-
coes transformam o trabalho em uma potente categoria associada
as desigualdades sociais em saude.

Para compreender o impacto do trabalho na saude dos trabalhadores
e das trabalhadoras, € necessario conhecer as caracteristicas do
perfil produtivo, das formas de insercao das pessoas no trabalho,
os indicadores que expressem as condicdes dos ambientes e os
processos de trabalho e as exposicoes a situagdes e fatores de risco,
bem como os indicadores de morbimortalidade dos trabalhadores,
elementos e dimensdes fundamentais para a construgao de ASSTT.
Com o reconhecimento das dinamicas do mercado de trabalho, de
como se distribuem as atividades produtivas e a populacao trabalhadora
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nos diferentes ramos e setores de atividade econdmica em cada
territorio, € possivel compreender melhor o processo de producao
de desigualdades e vulnerabilidades e os potenciais impactos das
decisdes e politicas relativas ao desenvolvimento econdmico e social
(Bahia, 2014).

Desse modo, o setor saude tem um papel central na construgcao de
estratégias e de indicadores de saude que permitam dar visibilidade
social e politica aos impactos decorrentes dos processos produtivos
e dos modelos de desenvolvimento econdmico-social adotados nos
territorios. A elaboracao de diagnosticos e analises de situacao de saude
pelas equipes, nos trés ambitos de gestao do SUS, sao ferramentas
fundamentais para esse proposito e para o planejamento e a definicao
de prioridades e estratégias de intervencao.

Para o planejamento, a tomada de decisao € as intervencées em Saude
do Trabalhador, os gestores e técnicos da saude, nas trés esferas de
governo e de gestao do SUS, necessitam de informagdes qualificadas
acerca da situacao de saude da populacao trabalhadora em seu territorio,
que devem atender aos interesses e as necessidades dos trabalhadores
e da populacao. No entanto, existem varios desafios relativos a producao
sistematica de informacgdes sobre o estado de saude dos trabalhadores
e seus determinantes que precisam ser enfrentados e superados, tais
como a escassez e inconsisténcia das informagoes de interesse a saude
dos trabalhadores nos sistemas de informacgao do SUS; problemas de
atualizagcado, abrangéncia, qualidade, cobertura, incompletude, baixa
fidedignidade; auséncia de variaveis de interesse para a compreensao
do processo saude-doencga do trabalhador e de padronizacao de
variaveis que dificultam a interoperabilidade entre os diversos sistemas
€ 0 Nao registro ou sub-registro de variaveis importantes (Cordeiro
et al, 1999; Waldvogel, 2002; Santana; Nobre; Waldvogel, 2005).

As informacdes produzidas pela rede de servigos de vigilancia
e de atencao a saude sao fundamentais para o planejamento e a
avaliagao das agdes de saude do trabalhador e da trabalhadora e
devem propiciar a deteccao precoce da perda de saude individual
e dos coletivos de trabalhadores, a avaliacao dos riscos presentes
nos ambientes e processos de trabalho e a eficacia das medidas
preventivas, curativas e reabilitadoras (Repullo Junior, 2001; Santana;
Nobre; Waldvogel, 2005).
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A ASSTT deve subsidiar a permanente avaliacdo das politicas
publicas, das empresas, dos trabalhadores e das trabalhadoras e
suas representacodes, contribuindo, inclusive, na revisao, atualizacao
e proposicao de normas técnicas e legais. Sempre que possivel, a analise
deve ser elaborada pela Visat em conjunto com a Atengao Primaria
a Saude e os demais setores da Vigilancia em Saude, partindo-se do
reconhecimento do perfil da populacao trabalhadora e do perfil produtivo
do territorio. Para viabilizar a construgao do perfil de morbimortalidade
relacionado ao trabalho, deve-se garantir a identificacao do trabalhador,
do registro de sua ocupagao, ramo de atividade econdmica e tipo de
vinculo empregaticio nos diversos sistemas e fontes de informagao em
saude. Aléem disso, deve contemplar a identificagao da rede de servicos
de atencao e vigilancia a saude e a caracterizacao da rede de apoio
institucional e social aos trabalhadores no territorio (Brasil, 2017b).

O exercicio de construgcao da analise de situagao de saude dos
trabalhadores permite identificar necessidades de saude, grupos sob
maior risco e prioridades que demandam intervencdes especificas num
dado territorio, que devem ser objetos de priorizagao no planejamento
nos ambitos municipal, regional e nas unidades federativas

A ASSTT, portanto, deve ser incorporada aos instrumentos de plane-
jamento e gestao do SUS (Planos de Saude, Programacgao Anual
de Saude, Relatorio Anual de Gestao), de modo a orientar a tomada de
decisao, a definicao de objetivos, as diretrizes, as metas e os indicadores,
que garantam o desenvolvimento de estratégias e agdes de vigilancia
em saude, voltadas a intervencdes que modifiquem as condigdes
e ambientes de trabalho, visando a protecao da saude dos trabalhadores
e das trabalhadoras nos territorios.

Por fim, ressalta-se que o percurso para a concretizagao dessa analise
€ um grande desafio, pois exige dos atores envolvidos (gestores e
técnicos de saude, trabalhadores, e movimentos sociais) um movimento
coletivo, continuo e compartilhado para garantir um diagnostico vivo
e participativo da saude do trabalhador, que seja capaz de subsidiar
as intervencgdes sanitarias e promover as mudancas e melhorias
necessarias nos ambientes e processos de trabalho nos territorios.
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OBJETIVOS

Este Guia pretende alcancgar os seguintes objetivos:

Instruir os técnicos das equipes da Visat e demais equipes
da Vigilancia em Saude para a elaboracao de ASSTT em um
determinado territorio.

Contribuir para a melhoria da qualidade das informagdes de
interesse a Vigilancia em Saude do Trabalhador.

Apresentar conceitos basicos sobre a producao de informacoes
em Saude do Trabalhador.

Instruir a construcao de indicadores para a ASSTT e a producao
de informagdes uteis ao processo de planejamento, gestao e
pactuacao em saude e em Visat.

Elucidar o uso das bases de dados dos Sistemas de Informacdes
em Saude (SIS) e de outras bases de dados e informacdes de
interesse a Saude do Trabalhador.

Explanar sobre a extracao de dados e variaveis de interesse
a Saude do Trabalhador.

Esclarecera estruturacao dos dados em forma de tabelas, quadros,
graficos e mapas.

Nortear a sistematizacao dos resultados da ASSTT para a elabo-
racao de informes, boletins e relatorios ou outras estratégias de
divulgacao da ASSTT.

Promover conhecimento capaz de auxiliar nainteracao com atores/
interessados locais sobre a situagao de saude dos trabalhadores,
quanto as demandas e necessidades de saude, a descricao das
suas causas e consequéncias imediatas, mediatas e remotas para
os trabalhadores e trabalhadoras e a populacao geral.

Contribuir com o processo de sensibilizacdo e negociacao com
0s gestores para a inclusdo dos problemas e agdes em saude
dos trabalhadores nos planos municipais e estaduais de saude.

Auxiliar nos processos de comunicagao, capacitagao e instrumen-
talizacao de trabalhadores-usuarios dos servicos de saude,
gestores e corpo técnico sobre a analise das condigdes de saude
e trabalho, estratégias de enfrentamento de riscos e apoio
as acdes de promocao da saude e do trabalho digno, de um
determinado territorio.
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PUBLICO-ALVO

Profissionais dos servigos de saude em todas as instancias de atencao
(primaria, media e alta complexidade), técnicos da Visat e demais
vigildncias em saude, gestores, trabalhadores e trabalhadoras,
representantes dos movimentos sociais e outros atores sociais que
demonstrem interesse na situacao de saude dos trabalhadores.
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O unico modo de construir

o futuro é atuar, e s6 se pode
atuar hoje. Assim, portanto,

o planejamento refere-se
principalmente ao presente”

Matus, 1997, p. 63.



10 que é e para que
serve a Analise da
Situacao de Saude
do Trabalhador

e da Trabalhadora

A Analise de Situacao de Saude (Asis) € entendida como um “processo de
identificacao, explicacao e priorizagao dos problemas e das necessidades
de saude da populacdo em um dado territorio” (Bahia, 2013, p. 13). Ela
€ um dos componentes do processo de planejamento das agdes em
saude e do proprio processo de Vigildncia em Saude. Deve ser construida
de forma articulada com todas as areas da Vigilancia em Saude - Vigilancia
Epidemiologica, Vigilancia Sanitaria, Vigilancia em Saude Ambiental,
Vigilancia em Saude do Trabalhador — e com as Redes de Atencao
a Saude, de modo a permitir o monitoramento continuo e sistematico
da situacao de saude de uma dada populacao em seu territorio.

E necessario conhecer o perfil socioeconémico e demografico e o
perfil epidemiologico - os modos de viver e adoecer da populagao
nos territorios - para identificar necessidades e problemas de saude
da populagao, fatores determinantes e potenciais riscos a saude,
de modo a subsidiar a tomada de decisao politica e o estabelecimento de
prioridades para atuacao. Isto se aplica a organizacao da rede de servicos
de saude, as acdes de promogao e protecao da saude e prevencao
de agravos e doengas, assim como para a devida articulacao entre as
politicas setoriais visando ao fortalecimento do SUS no enfrentamento
dos principais determinantes do processo saude-doenca.

A Analise da Situagao de Saude, segundo Teixeira et al. (2010, p. 57), &

[..] a identificagao, descricao, priorizagao e explicagao dos
Problemas de Saude de uma populagao, com o objetivo de
identificar necessidades sociais e determinar prioridades
de acao. A identificacao de problemas e necessidades de
saude exige que se caracterize a populacao de acordo
com variaveis demograficas (sexo, idade), socioecondmicas
(renda, insergao no mercado de trabalho, ocupacgao,
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condicoes de vida etc.) e politicas (desejos, interesses,
problemas, necessidades e demandas). Este processo
implica a definicdo do que (problema), do quando, do onde
e, principalmente, de quem (quais individuos e grupos
sociais) encontra-se afetado pelos problemas, subsidiando
a definicao de politicas e prioridades de agao.

Essa definicao amplia bastante a Asis, incluindo nao apenas a identificacao
e descricao dos problemas, mas tambem a explicacao e priorizagao dos
problemas de saude. A Asis é planejamento. Adotando a perspectiva do
Planejamento Estratégico Situacional (PES), planejar implica reconhecer
0s atores e seus pontos de vista sobre os problemas de saude naquele
contexto em analise. Esses atores sao diversos e estao presentes
nos locais de trabalho (trabalhadores, trabalhadoras, empregadores),
na organizagao social (sindicatos, movimentos sociais), no Estado/
Governo (departamentos, setores, técnicos e gestores). A explicacdo de
um problema apresenta-se de maneira diferente para cada um desses
atores. A Asis podera ser mais ou menos sensivel enquanto ferramenta
de producao de dialogo. Como nos apresenta Carlos Matus:

[..] a explicagao que cada ator constroi sobre uma realidade
nao € um amontoado de dados e informacdes: os dados
e informagdes podem ser objetivos e podem ser igualmente
acessiveis a todos. [..] cada ator retira da realidade uma
interpretagcao dos fatos, conforme as lentes com que
os observa (Matus, 1997, p. 30).

Essa perspectiva assume a importancia dos dados objetivos e das
subjetividades dos interessados no planejamento. Nas palavras do autor,

nao se pode ser objetivo se as subjetividades sao ignoradas
[..] um diagnostico técnico rigoroso tem valor, mas nao € mais
do que a matéria-prima que um ator social processa para
formular sua apreciacao situacional (Matus, 1997, p. 33).

Planejar a partir do conhecimento desse perfil ainda se constitui em um
desafio para gestores, técnicos e representagdes sociais. A producao
dessas analises e o diagnostico de saude da populagao devem ser
incorporados e considerados na elaboracao dos planos de saude,
no estabelecimento de prioridades para a alocagcao de recursos
orcamentarios, financeiros e de infraestrutura, na gestao do trabalho
e dos recursos humanos para a saude. Tao importante quanto produzir
as informacgodes e sistematiza-las em um diagnostico da situacao
de saude € o processo propriamente dito de construgao coletiva
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- com atores sociais sujeitos implicados na producao de sentidos
e significados - que articula saberes, conhecimentos e experiéncias,
em um esforco reflexivo e explicativo de uma dada realidade em busca
de alternativas e solucdes em um processo dinamico e permanente.

O diagnostico € um monologo construido por alguém que
esta afastado da situagcao, encerrado em sua propria visao do
mundo que o rodeia. Em compensagao, a apreciagao situacional
éumdialogo entre um ator e outros atores, cujo relato um dos atores
assume de modo inteiramente consciente do texto e do contexto
situacional que o torna coabitante de uma realidade conflitiva
que admite outros relatos. Minha explicacao € um dialogo com
a situacao na qual coexisto com o outro (Matus, 1997, p. 152).

O trabalho € um importante determinante da situacao de saude
dos trabalhadores, de suas familias e da comunidade. Ao mesmo
tempo em que organiza a vida e produz a sobrevivéncia material das
familias, confere sentidos e significados a vivéncia social e coletiva,
com importantes impactos positivos na coletividade. Por outro lado,
trabalhar em condigdes precarias e adversas resulta em impactos
negativos, adoecimentos e mortes. Empreendimentos e processos
produtivos instalados em um territorio, além de impactar a saude de
seus trabalhadores, frequentemente resultam em impactos ao meio
ambiente e as comunidades e as populagdes circunvizinhas e, as vezes,
em locais mais distantes. E importante que se considerem as diferentes
realidades do mundo do trabalho e seus impactos nas condicdes de
vida e saude das pessoas e do ambiente para a produgao de analises
de situacao de saude em cada territorio em que se esta atuando.

Entretanto, muitos gestores e profissionais de saude tém dificuldade
em reconhecer o trabalho como condicionante e determinante
do processo saude-doenca ou sua relevancia para a definicao de
prioridades e estratégias de acao. Com isso, os problemas de saude
dos trabalhadores sao naturalizados e permanecem invisibilizados.
Em geral, ha um desconhecimento do potencial de intervencao do SUS
e da existéncia de tecnologias e medidas de prevencao e protecao da
saude dos trabalhadores aplicaveis nos ambientes de trabalho.

Neste sentido, as Asis voltadas para a produgao de informacdes,
construcao do perfil de morbimortalidade relacionado ao trabalho
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e a compreensao do perfil produtivo e da populacao trabalhadora
no territorio compreendem a ASSTT. Sendo assim, a ASSTT consiste
no processo analitico-sintético que permite caracterizar a populacao
trabalhadora, descrever, medir e explicar o perfil de saude-doenca,
assim como mapear e apresentar a Rede de Atencao a Saude
e o suporte social que esta populacao pode contar no territorio, com
a finalidade de priorizacao dos eventos em saude e a identificagcao dos
seus determinantes, para a proposicao de intervengdes e avaliagao
dos seus impactos, bem como para subsidiar o planejamento e a
tomada de decisdo dos gestores nas diversas esferas do SUS.

Portanto, a ASSTT é fundamental para a tomada de decisao e planeja-
mento das acdes de promogao e protecao da saude dos trabalhadores
e prevencgao de agravos e doengas relacionadas ao trabalho, tanto por
parte de gestores e técnicos da saude e de outros setores quanto por
parte de empresas e representacdes de trabalhadores. E também uma
ferramenta fundamental para o fortalecimento da participagao e do
controle social das politicas publicas e privadas relativas ao desen-
volvimento econdémico-social.

Para conhecer os principais instrumentos legais de interesse a produgao
de informagdes em Saude do Trabalhador, consultar o APENDICE A.

Apoiar o processo de tomada de decisao para o desen-
volvimento de acées de Saude do Trabalhador no territorio.

Servir de base para o monitoramento e a vigilancia da situagao
de saude dos trabalhadores e das trabalhadoras no territorio.

Propiciar a incorporagao da Andlise da Situagcdo de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora nos instrumentos de planejamento
e gestao do SUS.

Contribuir para o fortalecimento da participagao e do controle social.
Conhecer o perfil produtivo do territorio.

Conhecer o perfil epidemiolégico da populagao trabalhadora
no territorio.

Conhecer o perfildos servicos de saude e sua capacidade instalada.

Conhecer a rede de apoio institucional e social aos trabalhadores
e trabalhadoras no territorio.

Produzir e disseminar informagoes sobre Saude do Trabalhador.




2 O que é preciso saber
para elaborar a Analise
da Situacao de Saude
do Trabalhador

e da Trabalhadora?

Entendido o que € uma analise de situacao de saude, os objetivos
e elementos que compdem a ASSTT, € necessario compreender
alguns conceitos e definicdes importantes, que envolvem a produgao
de informacodes e indicadores de interesse a saude do trabalhador.

2.1 TERRITORIO

O territorio pertence a uma dada sociedade, de um dado local,
que articula as forcas sociais de uma determinada maneira. O territorio
nunca esta pronto; mas, sim em constante transformacao (Mendes;
Donato, 2003).

O espago geografico € o espaco social onde se dao as relagdes humanas,
€ um espaco relacional; € o conjunto de relacdes realizadas por meio
de funcdes - a producao, a circulagao e o consumo, e formas - objetos
geograficos (Santos, 2008). Para esse autor, o territorio € um espago de
relagdes sociais, economicas e politicas, um sistema integrado por fixos
(forma e funcao) e fluxos (funcao e processo) em permanente interagao.
Exemplificando, Barros (2020, p. 497) registra “as maternidades, as
escolas, os hospitais, os ambientes de trabalho, os cemitérios [nosl. Temos
aqui cinco tipos de fixos através dos quais se observa passar este fluxo
que é a propria vida humana partilhada nas suas diversas faixas etarias”.
E, sobretudo, nos territdrios que os diferentes atores sociais se utilizam
desses espacos delimitados de poder, buscando viabilizar seus projetos
e desejos para levar a vida (Santos, 2008).

Ao olhar o territorio € muito importante compreender, conforme
proposto por Santos (1979), que o espago e construido pelas relacdes
sociais no processo de reprodugao social e, portanto, reflete a divisao
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do trabalho, a divisao em classes, as relagdes de poder, a centralidade
e a marginalizacao, as diferencgas, as desigualdades e as injusticas
da distribuicao dos recursos e da riqueza, dos produtos do trabalho
coletivo, e as contradicdes deste processo. Assim, a ocupagao do
espaco refletira as posicdes ocupadas pelos individuos na sociedade
e, sendo consequéncia de uma construgao historica e social, reproduz
as desigualdades e os conflitos existentes. O espago socialmente
organizado guarda as marcas impressas pela organizagao social,
inclusive aquelas herdadas do passado, adquirindo caracteristicas
locais proprias que expressam a diferenciacao de acesso aos resultados
da produgao coletiva (Santos, 1979).

Além disso, para a Saude do Trabalhador, € pertinente entender o
territorio como um espaco

[..] vivo, dinamico, como a expressao ou o resultado de
relacdes sociais cuja historicidade e correlagao de forcas
resultam em decisdes politicas e opgoes por certos modelos
de desenvolvimento. E nesse territdrio vivo, com experiéncias
comuns e singulares, com interesses comuns e conflitivos,
que se implantarao certos processos produtivos, atividades
econdmicas e cadeias produtivas, que irao impactar mais
ou menos a saude da populacao (e dos trabalhadores), onde
deverao atuar as redes do sistema de saude, entre elas
a Visat, em articulagao com as demais areas das politicas
publicas (Nobre et al., 2011, p. 278-279).

2.2 TRABALHO

A categoria trabalho compreende a atividade humana criativa e
necessaria para a reproducao social dos individuos e das classes sociais.
O trabalho, no modo de producao capitalista, insere-se no processo
de producao, que é, ao mesmo tempo, producao de valor de uso
e producgao de valor de troca - producao de mercadorias -, troca de
valores (Marx, 2008). O trabalho se concretiza, na esfera da produgao,
por meio do processo de trabalho, transformacao de objetos, que se
da mediante consumo de energia, de capacidade vital, de desgaste
do corpo do trabalhador. Os elementos do processo de trabalho -
matérias-primas, objetos, instrumentos ou tecnologia, atividade em si
e organizagao do trabalho, assumem formas e caracteristicas variadas,
em diferentes ramos de atividade econdmica (ou ramos produtivos) e
ocupagoes e em diferentes epocas historicas e formagodes sociais (Marx,
2008; Laurell; Noriega, 1989).
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2.3 OCUPAGAO

A ocupagao € uma categoria sociologica complexa, dinamica e mutavel,
constituida de multiplos elementos e dimensdes. E constituida a
partir de conhecimentos, aprendidos em sistemas formais, a partir de
conteudos técnicos, mas também a partir de praticas e experiéncias
sociais, que implicam, além dos conhecimentos técnicos, os conteudos
simbolicos, as morais, os politicos e os materiais, resultando em
qualidades, capacidades, competéncias, habilidades e em relagdes
sociais, no trabalho e fora do trabalho.

As pessoas que exercem as ocupacdes o fazem participando de
certas divisdes do trabalho, distribuidas em ramos e setores de
atividade econémica; em sistemas e locais de trabalho com certas
formas especificas de organizacao, ritmo, intensidade, exigéncias de
produtividade, relacdes no trabalho, técnicas e processos de trabalho;
com exposicao a diversos fatores e elementos, de forma continua,
intermitente, concomitante ou nao, com potenciais impactos a saude.

Nas pesquisas censitarias e por amostragem domiciliar, a ocupagao
€ considerada como cargo, fungao, profissao ou oficio exercido pela
pessoa (IBGE, 2013). A ocupacao € uma categoria de analise utilizada
em estudos sociologicos como indicadora ou explicativa de estilos de
vida, de comportamentos, de posicao e de classe social. Economistas
utilizam-na em avaliagdes e estudos sobre o mercado de trabalho
e renda. Na epidemiologia, pode indicar diferenciais de morbimortalidade
entre grupos. Desse modo, a ocupacao, enquanto categoria analitica,
tem o potencial de indicar, direta ou indiretamente, pertencimento
a uma dada classe social, ou a um dado grupo socioecondmico, € de
explicitar diferencas nas condi¢des de trabalho e de vida da populacao.
E. portanto, uma categoria importante a ser incluida nas analises de
situacao de saude, da populacdo geral e da trabalhadora, e nas analises
das desigualdades sociais em saude.

2.4 POPULAGCAO TRABALHADORA

Compreende o conjunto dos trabalhadores e das trabalhadoras de
um determinado territério em um dado periodo. O conjunto ou partes
da populagao trabalhadora compdéem os denominadores de alguns
indicadores de morbimortalidade e de indicadores sociodemograficos
importantes para a ASSTT no territorio. A depender do tipo de evento
(numerador) e do indicador que se esta construindo, a populagao
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trabalhadora de referéncia para esse calculo podera variar. Alguns
exemplos sao: a populagao de trabalhadores segurados da Previdéncia
Social; a Populagao Economicamente Ativa (PEA) e a Populagao
Economicamente Ativa Ocupada (Peao) calculadas pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), que incluem trabalhadores
formais e na informalidade, dos setores publico e privado; o total de
trabalhadores empregados em um dado ramo de atividade econdmica,
entre outras.

2.5 TRABALHADOR

Trabalhadores sao as pessoas que exercem e/ou realizam alguma
atividade de trabalho, remunerado ou nao, que viabiliza 0s meios de
sustento proprio e de sua familia, a reproducao social e a producao
das relacdes sociais. Inclui trabalhos em quaisquer ramos de atividade
econdémica, trabalho na produgao para o proprio consumo ou na
construgao para o proprio uso.

Para a Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
(PNSTT) no SUS, trabalhadores sao todos os

[... homens e mulheres, independentemente de sua
localizagao, urbana ou rural, de sua forma de insergcao no
mercado de trabalho, formal ou informal, de seu vinculo
empregaticio, publico ou privado, assalariado, autbnomo,
avulso, temporario, cooperativados, aprendiz, estagiario,
domeéstico, aposentado ou desempregado (Brasil, 2017b).

2.6 ACIDENTE DE TRABALHO

Para a saude coletiva, acidente de trabalho (AT) € qualquer ocorréncia
nao programada, inesperada ou nao, que interfere ou interrompe o
processo normal de uma atividade de trabalho. Traz como consequéncia
perda de tempo, dano material e/ou lesdes ao trabalhador ou
a trabalhadora. Acarreta danos a saude, potencial ou imediato,
provocando lesao corporal ou perturbacao funcional, que causa,
direta ou indiretamente, a morte, a perda ou a reducao, permanente
ou temporaria, da capacidade para o trabalho. Sao eventos potencial-
mente previsiveis e preveniveis. Assim, todo acidente de trabalho € um
alerta sobre as condicoes de trabalho (Jacobina; Nobre; Conceicao,
2002; Binder; Almeida, 2003; Brasil, 2006a).
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Pode acontecer em qualquer situagao em que o trabalhador ou a
trabalhadora esteja a servico da empresa ou agindo em seu interesse.
Também sao considerados acidentes de trabalho: agressao ou violéncia
sofrida no ambiente de trabalho, acidentes ou agressdes ocorridas no
trajeto da residéncia ao trabalho ou vice-versa.

Nao e preciso ter vinculo empregaticio formal, carteira de trabalho
assinada, para se caracterizar o evento como acidente de trabalho.
Acidentes de trabalho podem ocorrer com quaisquer trabalhadores,
independentemente de seu tipo de vinculo ou insercao no mercado
de trabalho.

2.7 DOENGCAS RELACIONADAS AO TRABALHO

Sao doencas produzidas ou agravadas pelas condicdes de trabalho, que
podem se manifestar a curto, a médio ou a longo prazo. Algumas podem
ser tratadas e curadas; outras nao. Também sao eventos previsiveis
e, portanto, preveniveis.

Nao é preciso ter vinculo empregaticio formal, carteira de trabalho
assinada, para se caracterizar a doenca como sendo provocada pelo
trabalho. Todo trabalhador e trabalhadora, em area urbana ou rural,
formal ou informal, do setor publico ou privado, esta sujeito(a) a adoecer
em decorréncia do trabalho.

Para fins de vigilancia e assisténcia no ambito do SUS, o Ministério
da Saude, em sua publicacao da Lista de Doencas Relacionadas
ao Trabalho, aprovada pela Portaria de Consolidacao n.° 5 (origem:
PRT MS/GM n.° 1.339/1999, Anexo 1), assume o critério de Schilling
(Quadro 1) para a identificagao da relagao das doengas com o trabalho
(Brasil, 2017d).
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QUADRO 1 Classificagao de Schilling para doengas relacionadas ao trabalho
DEFINIGAO - CONDIGAO EXEMPLO

Trabalho € causa necessaria; “doengas  Pneumoconiose,
profissionais” stricto sensu; intoxicagdes  silicose, asbestose,
profissionais agudas. saturnismo.

Trabalho pode ser um fator de risco,
contributivo, mas ndo necessario;
doengas “comuns’, mais frequentes
ou mais precoces em determinados
grupos ocupacionais; nexo causal de
natureza epidemiologica.

Grupo Il

Hipertensao, cancer.

Doencas alérgicas de
Trabalho € provocador de um disturbio  pele e respiratorias;

latente, ou agravador de doenca ja disturbios mentais,
Grupo Il . L . .

estabelecida ou pré-existente, ou seja, em determinados

€ concausa. grupos ocupacionais

ou profissoes.

Fonte: Brasil, 2017d.

2.8 REDE DE ATENCAO A SAUDE (RAS)

A Rede de Atencao a Saude é definida pela Portaria de Consolidagao
n.° 3 (origem: PRT MS/GM n.° 4.279/2010) “como arranjos organizativos
de acdes e servicos de saude, de diferentes densidades tecnologicas,
que integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de
gestao, buscam garantir a integralidade do cuidado” (Brasil, 2017¢).
Tem como objetivo

promover a integracao sistémica, de agdes e servigos
de saude com provisao de atengao continua, integral,
de qualidade, responsavel e humanizada, bem como
incrementar o desempenho do Sistema, em termos de
acesso, equidade, eficacia clinica e sanitaria; e eficiéncia
econdmica (Brasil, 2017¢).

Vale destacar a importancia da Atencao Primaria a Saude (APS) como
primeiro nivel de atencao, “enfatizando a fungao resolutiva dos cuidados
primarios sobre os problemas mais comuns de saude e a partir do
qual se realiza e coordena o cuidado em todos os pontos de atencao”
Outrossim, sao igualmente importantes os outros pontos de atencao
a saude “para que se cumpram os objetivos da rede de atencao
a saude, que se diferenciam, apenas, quanto as distintas densidades
tecnologicas que os caracterizam” (Brasil, 2017¢).
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2.9 SISTEMAS DE CLASSIFICACOES DE
INTERESSE A SAUDE DO TRABALHADOR

Classificagdes padronizadas sao utilizadas, no Brasil e em outros paises,
para fins de coleta e analise de informagdes sociais, sobre condicdes
de vida, sobre o mundo do trabalho, das estatisticas de emprego e
desemprego, das estatisticas de saude, de morbimortalidade, entre
outras. A padronizacao de variaveis e categorias utilizadas pelos diversos
setores das politicas publicas e privadas, mediante o uso dessas
classificacdes, permite a comparacao de situagoes e eventos entre
municipios, regides, grupos sociais e entre paises.

Alguns sistemas classificatorios sao de fundamental importancia para
a producgao de informacdes em Saude do Trabalhador. Destacam-se
0s seguintes:

2.9.1 Classificacao Brasileira de Ocupacoes
(CBO)

A versao atual da Classificacao Brasileira de Ocupacgodes (CBO) foi
instituida pela Portaria Federal MTE n.° 397, de 9 de outubro de 2002,
apos extensa revisao de sua versao anterior (1994), que contou com a
participacao de grupos de especialistas, estudiosos e representacdes
de trabalhadores e entidades empresariais. Essa revisao foi harmonizada
com a classificagao internacional utilizada pelos paises membros da
Organizacao Internacional do Trabalho - OIT (International Standard
Classification of Occupations - ISCO-88; Clasificacion Internacional
Uniforme de Ocupaciones - CIUO-88) (OPAS, 2002).

A CBO tem por finalidade a identificacao das ocupacdes no mercado
de trabalho, para fins classificatorios junto aos registros administrativos
e domiciliares. Descreve e ordena as ocupagdes em uma estrutura
hierarquizada que permite agregar as informagodes referentes a forca
de trabalho segundo caracteristicas que dizem respeito as fungoes, as
tarefas e as obriga¢cdes do trabalhador e ao conteudo de seu trabalho,
considerando conhecimentos, habilidades e outros requisitos exigidos
para o exercicio da ocupacgao.

A CBO Domiciliar, utilizada nos censos do IBGE a partir de 2002,
mantéem-se idéntica a CBO no nivel mais agregado - grande grupo
- e reagrupa algumas familias ocupacionais, subgrupos e subgrupos
principais, tendo em vista as dificuldades de sua captacao com precisao
em pesquisas domiciliares (Quadro 2).
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QUADRO 2 Componentes da Classificagdo Brasileira de Ocupagdes
(CBO) - 2002

Titulos dos Grandes Grupos, dos Grupos e dos Subgrupos
Titulos das familias ocupacionais + codigo 4 digitos
Titulos ocupacionais + codigo 6 digitos

Sindnimos de cada titulo - diferentes nomes atribuidos nas diversas
regides do Pais

Descrigao sumaria - das atividades que caracterizam a ocupacao
Formacao e experiéncia - requeridas para o exercicio da ocupagao
Recursos de trabalho - materiais, ferramentas, tecnologias utilizadas
Condigdes gerais de exercicio - das ocupacdes da familia ocupacional
Cadigo Internacional - CIUO 88

Participantes da descrigao - entidades que participaram da revisao da
versao 2002

Fonte: Brasil, 2017e.

O Grande Grupo representa o nivel mais agregado de ocupacdes da
CBO; a Familia Ocupacional compreende o maior nivel de descri¢cao da
ocupagcao e o Titulo Ocupacional constitui o maior nivel de desagregacao
(6 digitos) (Quadro 3). Sua estrutura, acessivel pela internet (http:/7/ www.
mtecbo.gov.br/cbosite/pages/pesquisas/BuscaPorTitulo.jsf), contem
ainda uma ferramenta de busca de palavras e dicionario com 7.258
sindnimos (Brasil, 2017e).

QUADRO 3 Estrutura basica da Classificacao Brasileira de Ocupagoes
(CBO) - 2002

N.° DE DIVISOES N.° DE DIGITOS

DIVISOES

NO GRUPO DO CODIGO
Grande Grupo 10 1
Subgrupo principal 47 2
Subgrupo 192 3
Grupo base/familia 596 4

6

Ocupagcao - titulo ocupacional 2422

Fonte: Brasil, 2017e.


http://www.mtecbo.gov.br/cbosite/pages/pesquisas/BuscaPorTitulo.jsf
http://www.mtecbo.gov.br/cbosite/pages/pesquisas/BuscaPorTitulo.jsf
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Esta classificacao (Quadro 4).
m Apresenta a descricao detalhada das ocupacdes.

m Eutilizadaem servicos de emprego, de qualificagio e detreinamento
de mao de obra, de imigracao.

m E utilizada para fins estatisticos, analises de mercado de trabalho,
daestrutura sociale econdmica da sociedade, estudos sociologicos
e epidemiologicos de condicdes de trabalho.

m Auxilia na formulagao de politicas sociais, educacionais, de quali-
ficagao e nas politicas econémicas.

m Permite comparagdes internacionais.

QUADRO 4 Grandes Grupos da Classificacao Brasileira de Ocupacgoes
(CBO) - 2002

TiTULO DO GRANDE GRUPO

0} | Forcas Armadas, Policiais e Bombeiros Militares

Membros superiores do poder publico, dirigentes de organizagoes,
de empresas e gerentes

“4 | Profissionais das ciéncias e das artes

<3| Tecnicos de nivel medio

“* Trabalhadores de servicos administrativos

2} Trabalhadores de servicos, vendedores, comércio

1| Trabalhadores agropecuarios, florestais, caga, pesca

74 | Trabalhadores na producao de bens e servicos industriais (artesanais)

Trabalhadores na produgao de bens e servigos industriais (operadores
de maquinas)

=} Trabalhadores de manutencgao e reparagao

Fonte: Brasil, 2017e.

2.9.2 Classificacao Nacional de Atividades
Econdémicas (Cnhae)

A Classificagao Nacional de Atividades Econdmicas (Cnae) € a classifi-
cacgao das atividades econdmicas utilizada no Sistema Estatistico
Nacional e na Administracao Publica, sendo o IBGE o orgao responsavel
por sua manutencao e gestao.

Também foi revisada em 2002, sob coordenacao da Comissao Nacional
de Classificacao (Concla) do IBGE, tomando como referéncia a classifi-
cagao internacional (International Standard Industrial Classification of all
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Economic Activities - ISIC; Clasificacion Industrial Internacional Uniforme de
todas las Actividades Economicas - ClIU, 32 revisdo, das Nacbes Unidas)
(Quadro 5).

QUADRO 5 Atividades econémicas por secoes da Classificacao Nacional
de Atividades Econdmicas (Chae) - 2002

ATIVIDADES ECONOMICAS

Agricultura, pecuaria, produgao florestal, pesca e aquicultura
Industrias extrativas

Industrias de transformacao

Eletricidade e gas

Agua, esgoto, atividades de gestao de residuos e descontaminagao
Construcao

Comercio; reparagao de veiculos automotores e motocicletas
Transporte, armazenamento e correio

Alojamento e alimentacao

Informacgao e comunicagao

Atividades financeiras, de seguros e servigos relacionados
Atividades imobiliarias

Atividades profissionais, cientificas e tecnicas

Atividades administrativas e servicos complementares
Administragao publica, defesa e seguridade social

Educacao

Saude humana e servicos sociais

Artes, cultura, esporte e recreacao

Outras atividades de servicos

Servicos domesticos

Organismos internacionais e outras instituicoes extraterritoriais

Fonte: Brasil, 2017e.

Possui uma estrutura hierarquizada em cinco niveis, com 21 secoes,
87 divisdes, 285 grupos, 672 classes e 1318 subclasses. O modelo de
codificagao adotado na Cnhae é misto, sendo formado de um codigo
alfabético (uma letra) para indicar o primeiro nivel de grupamento da
classificagao, a secao, e de codigos numericos para os demais niveis
de agregagao: Divisdo, Grupo, Classe e Subclasse.
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Foi desenvolvida uma adaptagcao especifica para uso em pesquisas
domiciliares - a Cnae Domiciliar -, capaz de melhor identificar atividades
por conta propria, informais e de pequenos estabelecimentos. A Cnae
Domiciliar mantém-se idéntica @ Cnae nos niveis mais agregados
- secao e divisao, com excecao das atividades do comércio em que nao
se distingue o varejo e atacado -, reagrupa classes onde o detalhamento
foi considerado inadequado para as pesquisas domiciliares e desagrega
algumas atividades de servicos que tém nessas pesquisas sua unica
fonte de cobertura.

Ha, ainda, outra versao - a Cnae Fiscal - mais detalhada e com maior
numero de codigos em alguns grupos, utilizada pelas Secretarias
da Fazenda das unidades federativas, municipios e Uniao, em seus
cadastros fiscais.

2.9.3 Classificacao Estatistica Internacional
de Doencas e Problemas Relacionados com
a Saude (CID-10)

A Classificacao Estatistica Internacional de Doengas e Problemas
Relacionados com a Saude (CID), versao brasileira da classificagao
internacional (International Statistical Classification of Diseases and
Related Health Problems - ICD) fornece codigos relativos a classificagcao
de doengas e de uma grande variedade de sinais, sintomas, aspectos
anormais, queixas, circunstancias sociais e causas externas para
ferimentos ou doengas.

E uma classificagdo de uso internacional, padronizada de modo a
permitir comparagoes da situacao de saude entre paises. Seu processo
de revisao - que ocorre periodicamente, mais ou menos a cada dez
anos - e coordenado pela Organizagao Mundial da Saude (OMS) e, no
Brasil, pelo Centro Colaborador da OMS para Classificagao de Doencas
em Portugués, sediado na Faculdade de Saude Publica em Sao Paulo.

A classificagao atual (CID-10) & dividida em 22 grupamentos organizados
por tipos de patologia, por aparelhos e sistemas, formados por categorias,
com codigos de trés caracteres mistos - uma letra e dois algarismos
- e subcategorias, nas quais € acrescido um outro numero; tém-se,
portanto, as subdivisdes de trés caracteres iniciais acrescidos de um ponto
e de outro numero (quatro digitos) (Quadro 6). No total, considerando seu
nivel mais desagregado, possui cerca de 14.400 codigos.
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QUADRO 6 EstruturadaClassificagao Estatistica Internacionalde Doencas
e Problemas Relacionados com a Saude - 102 Revisao (CID-10)

CAPiTULO CODIGOS TIiTULO

AOO-B99  Algumas doengas infecciosas e parasitarias
CO0-D48  Neoplasmas (tumores)

Doencas do sangue e dos orgaos hematopoiéticos
e alguns transtornos imunitarios

D50-D89
EOO-E90 Doencas endocrinas, nutricionais e metabolicas
FOO-F99  Transtornos mentais e comportamentais
GOO0-G99 Doencas do sistema nervoso

HOO-H59 Doencgas do olho e anexos

HB60-H95 Doengas do ouvido e da apofise mastoide
100-199 Doencas do aparelho circulatorio

JOO-J99  Doengas do aparelho respiratorio

KOO-K93  Doencas do aparelho digestivo

LOO-L99 Doencas da pele e do tecido subcutaneo

Doencas do sistema osteomuscular e do tecido

MOO-M99 ST
conjuntivo

NOO-N99 Doengas do aparelho geniturinario
000-099 Gravidez, parto e puerperio

POO-P96  Algumas afeccoes originadas no periodo perinatal

Malformagoes congénitas, deformidades e

QO00-Q99 . A
anomalias cromossémicas

Sintomas, sinais e achados anormais de exames
ROO-R99 clinicos e de laboratorio, nao classificados em
outra parte

Lesdes, envenenamentos e algumas outras

SO0-T98 A
consequéncias de causas externas

VO1-Y98 Causas externas de morbidade e de mortalidade

Fatores que influenciam o estado de saude

Z00-799 . .
e o contato com os servicos de saude

UO0-U99 Codigos para propositos especiais

Fonte: Organizagao Mundial da Saude, 2011.
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O processo de revisao da atual CID-10 ja foi finalizado. Em janeiro de
2022, passou a vigorar sua 112 versao - CID-11 (https:~icd.who.int/en),
ampliada para 55 mil codigos unicos para lesdes, doencgas e causas de
morte. Contudo, no momento, esta em processo de tradugao para o Brasil.

Esta classificagao é largamente utilizada pelos servigos de saude
e seus profissionais, nas agdes de assisténcia e de vigilancia em saude,
notadamente na investigagao, na notificagao e no registro de casos
nos sistemas de informacdes em saude, especialmente Sistema de
Informagao de Agravos de Notificagao (Sinan), Sistema de Informagoes
Hospitalares (SIH) e Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM).

A aplicacao adequada da CID-10, na codificagao das causas basicas e
associadas de obito, na notificagcao de casos de agravos e doengas e nos
registros hospitalares, reveste-se de grande importancia para a producao
de informacgdes fidedignas e de qualidade no acompanhamento da
situacao de saude e perfil de morbimortalidade da populagao.

Com excecao de poucos codigos, a CID-10 nao traz em sua estrutura
a especificagao da relacdo do agravo/doenga com o trabalho.
Entretanto, baseando-se em estudos epidemiologicos e no patamar
do conhecimento cientifico mundial a época, o Ministério da Saude
elaborou uma lista de codigos de doencas que sao passiveis de terem
relacao com o trabalho (Brasil, 2001b). Este € um instrumento essencial
para a identificacao da frequéncia e da distribuicao de doencgas
relacionadas ao trabalho a ser utilizado pelas equipes de saude, de
assisténcia e de vigilancia em saude do trabalhador.

A Lista de Doencas Relacionadas ao Trabalho, aprovada pela Portaria
de Consolidagao n.’ 5 (origem: PRT MS/GM 1.339/1999, Anexo 1),
apresenta inumeras doencas que podem estar relacionadas com
os respectivos agentes ou fatores de risco presentes nos ambientes
e processos de trabalho, denominadas e codificadas segundo a CID-10
(Brasil, 20174d).
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2.10 CONCEITOS RELATIVOS A INFORMAGAO
EM SAUDE

Na Figura 1 e possivel verificar o diagrama representativo dos elementos
componentes do processo de produgao de informagoes.

FIGURA1 Diagrama representativo dos elementos componentes do
processo de producao de informacoes
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Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

2.10.1 Dados

Os dados sao a base para gerar informagdes. Dados sao coletados em
todos os niveis do sistema de saude e em outros ambitos (sistemas
da Previdéncia Social, pesquisas populacionais do IBGE etc.).
A apresentagao e/ou enumeracao dos dados, tal como coletados
e registrados nos sistemas de informacao, ainda € uma descricao
limitada do real, sendo portanto, uma etapa desvinculada de um
referencial explicativo, por ser ininteligivel (Moraes, 1994).

Entretanto, € importante compreender que os dados que escolhemos
e 0 modo como os combinamos ja refletem um referencial explicativo
- 0s pressupostos, os valores etc. — que orienta a nossa visao de mundo,
ou seja, o ‘modo de ver" ou de conhecer uma determinada situacao
(Ferreira, 1999). E importante considerar a qualidade dos dados que
serao analisados, como o preenchimento adequado dos campos,
a quantidade de opgdes marcadas como ignoradas ou o percentual
de preenchimento da variavel.
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Em saude do trabalhador, pode-se citar como exemplo a avaliagao do
percentual de preenchimento dos campos “atividade econémica’ pela
Chae e "ocupacao’ pelo CBO no Sinan, considerando se os codigos
inseridos estdo corretos e a frequéncia do campo “ignorado”.

2.10.2 Informacao

Informagao refere-se aos dados tratados. E o conjunto de dados que
foi processado, seja por meio eletronico, mecanico ou manual, e que
produz um resultado com significado. Assim, a informagao € composta
de dados com significado para quem os vé.

A informacao € uma descricao mais completa do real, associada
a um referencial explicativo; representagao de fatos da realidade com
base em determinada visdo de mundo (Moraes, 1994), ou seja, esta
ancorada em um conjunto de conceitos ou referencial tedrico explicativo
dessa realidade.

A informacao subsidia o processo decisorio, uma vez que auxilia no
conhecimento sobre as condicdes de saude, mortalidade, morbidade,
fatores de risco, condicdes demograficas, entre outras. As informacodes
sao importantes quando podem contribuir para um processo de
reflexao, avaliacao e tomada de decisao sobre o enfrentamento
de uma determinada situacao de saude. Para isso, € importante
dispor de informagdes de qualidade, obtidas a partir de dados validos
e confiaveis, o que requer dos servigos e das equipes de saude
o0 constante investimento na melhoria da producao desses dados
e informacgoes.

2.10.3 Indicadores

Um indicador é constituido por um conjunto de dados que informam
sobre determinado fendmeno; representam mais do que o conjunto de
dados, pois adicionam valores a ele, convertendo-os em informagdes
a serem usadas pelos tomadores de decisao. A escolha do indicador
depende de uma série de fatores e situagodes, tais como: do objeto
a ser avaliado; do objetivo, para que servira; da disponibilidade e da
factibilidade de sua obtengao; e de quem utilizara os resultados para
a tomada de decisdes (Jaques; Milanez; Mattos, 2012).
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Indicadores de saude sao utilizados para o acompanhamento e analise
da situacao de saude e, também, no ambito do plangjamento e da
gestao, para o monitoramento das agcdes e cumprimento dos objetivos
e metas pactuadas e/ou estabelecidas nos planos anuais e plurianuais
de saude. E importante monitorar a qualidade dos indicadores, revisar
periodicamente a consisténcia dos dados e da série historica, alem
de disseminar a informagao com oportunidade e regularidade (Rede
Interagencial de Informagao para a Saude, 2008). Indicadores de
saude sao desenvolvidos para facilitar a quantificagao e a avaliagao
das informacdes produzidas, com a finalidade de apoiar a tomada de
decisbes com base em evidéncias e para o planejamento das acdes
de saude (Rede Interagencial de Informagao para a Saude, 2008).

“Indicadores sao medidas-sintese que contém informagao
relevante sobre determinados atributos e dimensées do
estado de saude, bem como do desempenho do sistema de
saude. Vistos em conjunto, devem refletir a situacao sanitaria de
uma populagao e servir para a vigilancia das condigoes de saude”
(Rede Interagencial de Informagao para a Saude, 2008, p. 13).

O processo de construcao de um indicador pode ser mais ou menos
complexo, variando desde a simples contagem direta de casos de
uma determinada doenga ou agravo, ate o calculo de proporgoes,
razdes, taxas ou indices mais sofisticados como: a esperanca de vida
ao nascer; 0s anos potenciais de vida perdidos; a taxa de incidéncia de
agravos relacionados ao trabalho em segurados da Previdéncia Social,
os coeficientes de mortalidade por acidentes de trabalho por grupos
ocupacionais; os coeficientes de incidéncia de acidentes de trabalho
por ramo de atividade econdmica; os municipios desenvolvendo agdes
de saude do trabalhador etc.

Na producao e analise de informacgdes, recomenda-se identificar as
potencialidades e os limites dos indicadores que se estao utilizando.
O grau de exceléncia de um indicador é definido por alguns atributos,
destacando-se os apresentados no Quadro 7.
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QUADRO 7 Atributos relativos a qualidade de um indicador ou conjunto
de indicadores de saude

ATRIBUTO SIGNIFICADO
Validade “Capacidade de medir o que se pretende”

“Reproduzir os mesmos resultados quando

Confiabilidade h Co ,
aplicado em condigdes similares

Sensibilidade ‘Capacidade de detectar o fenémeno analisado”

“Capacidade de detectar somente o

B RS S s fenémeno analisado”

“Propriedade de basear-se em dados

Mensurabilidade . I . o
disponiveis ou faceis de conseguir

Relevancia “Responder a prioridades de saude”

“Os resultados justificam o investimento de

Custo-efetividade D
tempo e recursos

“Existéncia de dados completos dos
componentes do indicador”

Integridade - Completude

Consisténcia interna “Valores coerentes e nao contraditérios”

Fonte: Rede Interagencial de Informagao para a Saude, 2008.

Desse modo, um indicador pressupde ser construido a partir de dados
e informacdes confiaveis e das propriedades dos componentes
utilizados em sua formulagao (frequéncia de casos, tamanho da
populagao em risco, abrangéncia, cobertura etc.). Depende também
da precisao dos sistemas de informacao utilizados (registro, coleta,
transmissao dos dados etc.).

E desejavel que os indicadores possam ser construidos, analisados
e interpretados com facilidade, além de serem compreensiveis pelos
usuarios da informacao: equipes tecnicas e gestores da saude e de
outros setores, representantes de trabalhadores, movimentos sociais
e outros atores do controle social da saude.
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2.11 BANCOS DE DADOS DE INTERESSE
A SAUDE DO TRABALHADOR

Para a pesquisa dos dados e informagodes de interesse a Saude do
Trabalhador, devem-se consultar os principais bancos de dados e
sistemas de informacdes da area da saude (Sinan, SIM, SIH..), da
Previdéncia Social, do trabalho e emprego, além das bases do IBGE.

Outras bases de dados e fontes de informacao e pesquisas poderao ser
acessadas, a medida de sua disponibilidade e do tempo, dos objetivos e
das possibilidades da equipe. Por exemplo: de 6rgaos de planejamento
(Fundagao Sead, Ipea, Fundagao Getulio Vargas etc)); de secretarias
do Meio Ambiente, da Agricultura, da Industria e Comércio, Seguranca
Publica, da Fazenda, conselhos regionais, do Departamento Intersindical
de Estatistica e Estudos Socioecondmicos (Dieese) etc.

E importante conhecer tanto a potencialidade dos bancos de dados
quanto suas limitagdes, a exemplo do Sistema Unico de Informacdes
de Beneficios da Previdéncia Social (Suibe), que registra informacdes
relativas apenas aos trabalhadores regidos pela Consolidagcao das
Leis do Trabalho (CLT). Também devem-se considerar a dindmica de
manutencao, a periodicidade de registros, os fluxos de processamento
e gestao dos sistemas, os prazos de fechamento e a disponibilizagao
dos dados de cada base. Por exemplo: a Previdéncia Social costuma
disponibilizar estatisticas de até dois anos anteriores ao vigente; os
Sistemas de Informagdes sobre Mortalidade (SIM) e o de Agravos
de Notificacao (Sinan) permanecem abertos para atualizagao de
informacgdes do ano anterior.

O Quadro 8 apresenta as caracteristicas gerais dos principais bancos
de dados de interesse para a saude do trabalhador. O detalhamento
€ 0 Passo a passo para seu acesso e obtengao das informagdes serao
apresentados na Parte Il deste Guia.
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QUADRO 8 Caracteristicas gerais das principais fontes e bases de dados
de interesse a Saude do Trabalhador

TIPO FONTE/
DE DADO BASE

IBGE
Populacao .
trabalhadora Da.taprev.
Suibe
Rais
Caged
IBGE
Atividades
produtivas,
estabeleci-
mentos
Rais

INFORMAGAO

= Populacao (Pop.) geral

= PIA - Pop. em Idade Ativa

= PEA - Pop. Economica-
mente Ativa

= Peao - Pop. Economica-
mente Ativa Ocupada

Segurados da Previdéncia

Social:

m RGPS - Regime Geral da
Previdéncia Social

m Segurados Especiais

= Segurados Seguro
Acidente de Trabalho

N.° de empregos celetistas:
segundo género, idade,
raca/cor, escolaridade,
remuneracao, setor de
atividade econémica e
tamanho da empresa.

= Censos

= Pesquisas amostrais:
Pnad Continua

= Pesquisas econdmicas
especificas: Censo
Agropecuario etc.

Estabelecimentos: porte
(n.° trabalhadores), atividade
econdmica

PUBLICO-ALVO

Populagao em
geral, inclusive
todos os
trabalhadores,
independente de
tipo de vinculo
empregaticio.

Trabalhadores
empregados

de empresas
publicas e
privadas, vinculos
CLT, segurados da
Previdéncia Social.

Trabalhadores
empregados
de empresas
publicas e
privadas,
vinculos CLT.

Populagao em
geral, inclusive
todos os
trabalhadores,
independente de
tipo de vinculo
empregaticio.

= Informadas
pelas empresas
ao Ministério
do Trabalho
e Previdéncia
anualmente

= Empresas publi-
cas e privadas
que empregam
trabalhadores
com vinculos
CLT.

continua
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conclusao

TIPO FONTE/
DE DADO BASE

DataSUS:
SIM

Mortalidade

Dataprev:
Suibe,
CAT com
obito

Dataprev:
CAT, Ntep,
Suibe

DataSUS:
Sinan

DataSUS:
SIH

Morbidade

DataSUS:
SIA

Registro
de Cancer

e-SUS
Notifica
Sivep
Gripe

INFORMAGAO

= Causas de obito por grupos
de causa, sexo, idade,
ocupagao, escolaridade,
raca/cor etc.

= Causas externas de obito,
incluindo acidentes de
trabalho

= Obitos registrados em CAT

m Pensodes por mortes
acidentarias concedidas
aos familiares

Beneficios concedidos

em casos de acidentes de
trabalho, tipico e de trajeto,
e doencas do trabalho
registrados por meio de
CAT ou de Nexo Tecnico
Epidemiologico (Ntep)

Agravos, acidentes e
doencgas de notificacao
compulsoria, incluindo os
relacionados ao trabalho

Internacdes hospitalares por
grupos de causas, incluindo
causas externas

Procedimentos assistenciais
e de vigilancia em saude
registrados pelos servicos
de saude cadastrados no
Cadastro Nacional de Estabe-
lecimentos de Saude (Cnes)

= Casos de cancer por CID,
sexo, idade, escolaridade,
raga/cor, etc.

= Registro de base popu-
lacional e hospitalar

Sistemas especiais de registro
de doencas transmissiveis de
importancia nacional e/ou
internacional (HIN1, covid-19
etc), de interesse para
controle de emergéncias
e/ou pandemias

PUBLICO-ALVO

Populacao

geral e todos

os trabalhadores,
independente de
tipo de vinculo
empregaticio

Trabalhadores
empregados

de empresas,
publicas e
privadas, vinculos
CLT, segurados
pelo Seguro
Acidente de
Trabalho; Segura-
dos Especiais

Populagao

geral e todos

os trabalhadores,
independente de
tipo de vinculo
empregaticio

Populagao

geral e todos

os trabalhadores,
independente de
tipo de vinculo
empregaticio

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.




3 O que é e como se
compreende a situacao
de saude?

Situacao de saude € um conjunto detalhado dos problemas, das
necessidades e das demandas de uma populagcdo em um dado
territorio em um tempo estabelecido. A situacao de saude revela as
condicdes de vida e o perfil de adoecimento e morte de uma populagao,
e requer reconhecer seus determinantes e condicionantes (causas e
consequéncias), assim como produzir planos, agir e monitorar as agoes.

A doenga é uma manifestagao que ocorre no corpo (corpo-mente-
-espirito) de um individuo, com antecedentes e consequéncias nos
corpos de outros, no mesmo lugar e tempo, mas tambem em outros
lugares (contaminagdo ambiental), em geragdes anteriores e futuras
(transgeracional). Para autores contemporaneos, o corpo “‘assume
trés dimensdes analiticas: (i) o corpo como objeto (algo que temos);
(i) o corpo como sujeito (algo que somos); e (iii) o corpo como
performance, aquilo em que nos convertemos (o corpo em processo)”
(Gonzalez; Souza; Alves, 2011, p. 10). Portanto, o adoecimento nao
€ apenas uma consequéncia bioldgica de uma agressao externa;
e resultado de varias condicoes individuais e coletivas, na relagao
individuo-contexto-ambiente. Essa perspectiva potencializa a nocao
de territorio onde se vive, com atores sociais ou agentes sociais em
interacao, e nas relagdes e negociacdes praticadas entre Estado
e sociedade, que se dao na arena de disputa de interesses dos diversos
segmentos e atores sociais.

A situacao de saude € uma manifestacao dessa dinamica, expressa
pela identificagao, analise e acao sobre coletivos humanos em
dado lugar, espaco ou territorio. Os lugares, cidades ou regides sao
consequéncia do acumulo de situagdes historicas, ambientais e sociais
que podem promover condicdes muito particulares para a producao
de determinadas patologias (Barcellos et al., 2002).

Para a identificacao dos problemas e das necessidades de saude
da populacao de um determinado territorio, € necessario reconhecer
sua populacgao, caracterizar suas condi¢coes de vida, de trabalho e seu
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perfil epidemiologico. A Asis constitui-se em subsidio fundamental
para o processo de planejamento de agdes para o enfrentamento
continuo dos problemas identificados (Brasil, 2006b).

Ainclusao das informagdes relativas ao mundo do trabalho - a insercao
produtiva da populacao no mercado de trabalho, as condicdes de
trabalho e a identificacao das situacoes de risco e vulnerabilidade
relacionadas ao trabalho - nas analises de situagao de saude, de modo
a conferir visibilidade ao adoecimento relacionado ao trabalho, ainda se
constitui em desafio para as equipes de saude, dados os limites técnicos
e de disponibilidade de informagdes e estimativas populacionais
(perfil da populagao trabalhadora) e da distribuicao das atividades
€ processos produtivos em cada regiao ou territorio.

As orientacoes para a sistematizagao dos dados e comunicacao
das informagodes, com sua apresentagao em tabelas, graficos,
figuras e quadros, estao reunidas no Apéndice A.




PARTE Il

Como elaborar a
Analise da Situacao
de Saude do
Trabalhador e da
Trabalhadora?




Podes dizer-me, por favor,

que caminho devo seguir para
sair daqui? Isso depende muito
de para onde queres ir

- respondeu o gato”

Lewis Carroll — Alice no Pais das Maravilhas



& Processo de
construcao da Analise
da Situacdo de Saude
do Trabalhador

e da Trabalhadora

A ASSTT apresentada neste Guia compreende a sistematizacao
e apresentacao, de forma descritiva, de informagdes de interesse
a saude do trabalhador, considerando a distribuicao temporal, espacial
e atributos pessoais dos individuos e caracteristicas da populagao
trabalhadora e das atividades produtivas no territorio. As informacgoes
devem ser selecionadas, coletadas, tratadas e apresentadas a partir
das necessidades, das especificidades e dos interesses da populagao
trabalhadora e dos atores sociais envolvidos e considerando-se
a realidade concreta em cada territorio.

Ao mesmo tempo, essa descricao deve ser acompanhada (ou com-
plementada) pela explicitagcdo da compreensao e significado das
informacdes apresentadas, articulando os conceitos tedrico-metodo-
logicos do campo da saude coletiva, em um esforco analitico sobre
a situacao de saude da populacao trabalhadora e de seus fatores
condicionantes e determinantes. Assim, essa analise deve comunicar
para diferentes atores (gestao, corpo técnico da saude, representacoes
sociais), situacodes criticas, problemas prioritarios, tendéncias,
perspectivas e desafios para o planejamento e o desenvolvimento
das acdes de vigilancia e atencao a saude dos trabalhadores e das
trabalhadoras no territorio.

As acoes da ASSTT objetivam garantir os objetivos da Vigilancia da
Saude do Trabalhador (Visat) em atencao aos principios da Politica
Nacional de Vigilancia em Saude (Brasil, 2018a) e da Politica Nacional
de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (Brasil, 2017¢c) em um
determinado territorio.
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[..] a Visat € um dos componentes do sistema nacional de
Vigilancia em Saude. Visa a promogao da saude e a redugao
da morbimortalidade da populagao trabalhadora, por meio
da integragao de agoes que intervenham nos agravos e seus
determinantes (Brasil, 2017¢, p. 38).

O conjunto de atividades propostas pela ASSTT tem como uma de suas
principais bases a epidemiologia que, enquanto campo de atuagao na
saude coletiva, utiliza ferramentas e instrumental técnico para definicao
de problemas, avaliagdo da dinamica dos agravos e descrigao de
caracteristicas (tempo, espaco, lugar), ao elaborar indicadores de saude
e fomentar analises uteis ao planejamento e a tomada de decisoes.
Para efetividade das agdes de vigilancia, € necessario um conjunto
de evidéncias disponiveis para caracterizar um determinado processo
de trabalho e suas implicacdes para a saude, com objetivo de planejar
estratégias de mudanga, ou apoio, para a situagao-problema associada
a condicao de trabalho analisada.

Além de sua incorporacao pela gestao nos Planos de Saude (municipal,
unidade federativa e nacional), a ASSTT apoia outros processos para
a gestao e o planegjamento em saude como a elaboragao da Programagao
Anual de Saude, dos Relatorios de Gestao e para subsidiar as agdes de
Monitoramento e Avaliacao, que sao atividades de rotina dos servigcos
de saude (Figuras 2 e 3).

FIGURA 2 Dimensodes e principais eixos de execugao da ASSTT
Elaborar

programagoes e
acoes de saude

Construir planos

7} TERRITORIO 4

\/

PERFIL PRODUTIVO

POPULAGAO

NECESSIDADES
E PROBLEMAS

DE SAUDE i @
Realizar

monitoramento
e avaliacao

TRABALHADORA

TR

7

4

Elaborar

Relatorios
de Gestao

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.



Colegao Visat | Guia para Andlise da Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora | Volume 1

Para a construcao da ASSTT, este Guia propde que se organizem
as informagdes segundo eixos estruturantes de modo a responder

as seguintes perguntas:

FIGURA 3 Eixos estruturantes da Andlise da Situagao de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora e questoes norteadoras

Quais
caracteristicas
da populagao

trabalhadora
(idade, sexo,

raga/cor,
escolaridade,
ocupagao, tipos

de vinculos
de trabalho,

média salarial

etc.)?

.

Caracterizagao
do territorio,
da populagao

gerale da
populagao
trabalhadora.

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

Quais
atividades
produtivas
existem no

territorio
e quais sao os
potenciais riscos
a saude delas
decorrentes?

Caracterizagao
do perfil
produtivo e

dos potenciais
riscos a
saude do(a)
trabalhador(a)
no territorio.

Quais sao
os agravos
(acidentes,
doencgas, mortes,
internagoes)
relacionados
ao trabalho
no territorio?
De que morrem
e adoecem
os trabalhadores
e trabalhadoras?

C

Caracterizacao
do perfil de
morbimor-

talidade da
populagao
trabalhadora.

Quais sao
0s servigcos
de saude
disponiveis no
territorio para
atencgao integral
a saude dos
trabalhadores?

Caracterizagao
darede de
servigos de

saude para
atengao e
vigilancia

da saude do

trabalhador.

Quais sao
0S mecanismos
de apoio
e suporte
social para os
trabalhadores
existentes
no territério?

Caracterizacao
darede
de apoio
institucional
e social aos
trabalhadores
e trabalhadoras
no territorio.

Como forma de abordagem, a partir daqui, sera apresentado o passo
a passo a ser seguido, compreendendo as seguintes etapas do
processo da ASSTT. planejamento da atividade, coleta dos dados nos
principais sistemas de informacao e bases de dados, possibilidades
de sistematizagao e analise dos dados, estrategias de educacao
e comunicagao. Para isso, apresentam-se alguns exemplos e exercicios
de organizacao das informagdes para a construcao da ASSTT.
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4.1 PLANEJANDO A ENLABORAQIT\O DA
ANALISE DA SITUACAO DE SAUDE DO
TRABALHADOR E DA TRABALHADORA

A equipe técnica responsavel pela elaboragao da analise pode variar
conforme as condigdes da forca de trabalho de cada municipio.
Recomenda-se que esta equipe seja composta, no minimo, por técnicos
da area de gestao da Informacao em Saude, de Planejamento em Saude
e dos servicos de Atencao, aléem das equipes de Vigilancia em Saude.
Essa equipe deve planejar as atividades necessarias para a elaboracao
da ASSTT, que inclui a identificagcao dos outros atores que comporao
a equipe ou comissao responsavel pela elaboracao da analise e da
construgdo de um plano de trabalho ou proposta metodolégica. Nesse
documento, devem ser estabelecidos os seguintes pontos:

m O cronograma das tarefas e atividades.
m A definicao da unidade e do periodo de analise.
m A definicao dos indicadores.

m A identificacao das bases de dados e informacdes de interesse
a saude do trabalhador.

m Outras orientagdes quanto a forma de apresentacao das infor-
macoes (quadros, tabelas, graficos, figuras, mapas).

4.1.1 Definicao da equipe técnica responsavel
pela ASSTT

O processo inicial da analise comega com a definicao da equipe técnica
responsavel por sua elaboracgao. Os principais responsaveis por essa
atividade sao os técnicos da Vigilancia em Saude e da Vigilancia em
Saude do Trabalhador. Tendo em vista a necessidade de ampliagao
dessa tematica para as praticas dos servicos de saude em todas
as instancias de atencao (primaria, média e alta complexidade) e o
proposito de aproximacgao de profissionais ja envolvidos nas praticas
dos servicos de saude, a ASSTT deve assegurar participacao de atores-
-chaves para compreensao das condicoes de trabalho e saude de um
determinado territorio. Poderao participar outros técnicos, a exemplo
das equipes da Atencao Basica, que tém sob sua responsabilidade
a construcao de cartografias e analises do territorio da area adscrita;
técnicos da area de gestao da Informacao em Saude, equipes de
planejamento em saude, entre outros.
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Assim, recomenda-se que outros atores sociais sejam incorporados
no processo de construcao da ASSTT, a exemplo de representantes dos
trabalhadores, sindicatos, associagdes, movimentos sociais e técnicos
de outras instituicdes e setores, que poderao participar de todo
0 processo ou em determinados momentos, tais como oficinas de
trabalho para a identificacao dos problemas de saude e dos servigos
de saude.

4.1.2 Estabelecimento do plano de trabalho

A equipe técnica deve fazer um planejamento, com a construgao de
um plano de trabalho, incluindo detalhamento das tarefas, cronograma
€ responsaveis.

4.1.3 Unidade de analise

No Plano de Trabalho deve ser estabelecida a unidade de analise mais
apropriada, ou seja, qual sera o foco da investigacao; podera abranger
um distrito, um municipio, uma regiao de saude, uma macrorregiao de
saude ou toda unidade federativa. Na construgao do diagnostico para
o Plano Municipal de Saude, a unidade de analise € sempre o municipio,
podendo ser detalhada (ou desagregada) segundo seus distritos
e/ou bairros. Ressalta-se que para o planejamento das acdes de um
determinado servigo de abrangéncia regional, como, por exemplo,
o Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador (Cerest), € importante
conhecer o perfil e as necessidades de saude de todos os municipios
que compdem a Regidao de Saude e/ou sua area de abrangéncia.

As diversas bases de dados utilizadas na ASSTT possuem
diferentes niveis de desagregagao, ou seja, em algumas
bases estao disponibilizados dados por unidade federativa,
regides metropolitanas, capitais e municipios, distritos e bairros.
Além das necessidades e dos objetivos especificos da analise,
aescolhadaunidade de analise deve considerar a disponibilidade
de dados e a necessidade de atualizagao das informagdes para
tomada de decisao.




Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente | MS

g
<
=
<
—
<
("]

4.1.4 Periodo da analise

A disponibilidade das informacdes para cada ano e o periodo de
fechamento dos bancos de dados para incorporagao de informa-
coes relativas ao ano anterior variam conforme o sistema que esta
sendo utilizado.

Na definicao do periodo para a analise, em relagao aos dados de
morbimortalidade, a orientacao € para a escolha de anos anteriores
ao periodo atual, uma vez que os dados mais recentes ainda podem
sofrer alteracdes em relagao ao numero de casos registrados/
notificados. Para os dados assistenciais, dos servicos de saude e da
vigilancia, recomenda-se o uso de dados dos anos mais recentes, que ja
estao atualizados, dado que o planejamento para alocagao de recursos
deve observar a analise da capacidade instalada e da producao dos
servigos, aléem das necessidades de saude observadas para o territorio.
Destaca-se, também, a necessidade da construcao de séries historicas,
Ccom no minimo cinco anos, de modo a permitir analises de tendéncias
- de reducgao, de crescimento ou de estabilidade em um patamar.

E importante compreender que a Asis € um processo continuo
de producao das informagdes, que inclui o conhecimento sobre a
concepcgao e arquitetura dos sistemas de informagao, dos conceitos
e dos indicadores, assim como escolha dos dados, das variaveis e
das categorias. Apos o planejamento das agcdes necessarias para
a analise, passa-se para a coleta e extragao dos dados, que deverao ser
sistematizados em uma ordem logica e orientada por seus objetivos.
Apos analise das informagodes, deve-se produzir uma sintese qualificada
que atenda as demandas e necessidades dos atores interessados.

Para saber mais, acesse o Modulo Tedrico 4: Sistemas
de Informagao para a Analise da Situacao de Saude dos
Trabalhadores (Freire, 2021) do Curso de ASSTT, disponivel
no link:

https://sat.ufba.br/sites/sat.ufba.br/files/asst_modulo_4-sistemas_
de_informacao_em_saude_O.pdf



https://sat.ufba.br/sites/sat.ufba.br/files/asst_modulo_4-sistemas_de_informacao_em_saude_0.pdf
https://sat.ufba.br/sites/sat.ufba.br/files/asst_modulo_4-sistemas_de_informacao_em_saude_0.pdf
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4.2 CONSTRUINDO A ANALISE DA
SITUAGAO DE SAUDE DO TRABALHADOR
E DATRABALHADORA

Nesta etapa, inicia-se a analise propriamente dita da situacao de saude
do trabalhador e da trabalhadora, com a caracterizagao dos perfis
do territorio, da populagao trabalhadora, das atividades produtivas,
da morbimortalidade, da rede de servigcos de atengao e vigilancia
em saude, da rede de apoio institucional e social aos trabalhadores no
territorio e de educagao em saude e comunicagao da ASSTT.

Aqui serao identificados quais dados e informagodes estao disponiveis,
em que fontes e bases de dados obté-los, quais variaveis e categorias
serado selecionadas e descritas, como coletar os dados e qual a melhor
forma de apresenta-los. Ao mesmo tempo em que a informagao
vai sendo organizada e descrita, € possivel ir analisando e fazendo
comparagoes entre grupos de variaveis e categorias ou entre subgrupos
de interesse, de modo a identificar questdes pertinentes e situagcdes
potencialmente criticas a serem aprofundadas ao final, na etapa de
sistematizagao e analise das informagoes.

Vocé ira perceber que, a medida que extrai os dados, o seu
trabalho vai se tornando algo vivo, dindmico e interessante!
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4.2.1 Eixo A - Caracterizacao do Territorio, da
Populacao Geral e da Populacao Trabalhadora

4.2.1.1 Como se constitui e esta composto nosso territorio?

Conforme propdem Teixeira, Paim e Vilasbodas (1998), o ponto de partida
do processo de identificacao de problemas de saude no territorio

[..] o reconhecimento e o esquadrinhamento do territorio
do municipio segundo a logica de relagdes entre condicoes
de vida, saude e acesso as acdes e servicos de saude,
0 que implica em um processo de coleta e sistematizacao
de dados demograficos, socioeconémicos, politico, culturais,
epidemiologicos e sanitarios [..] (Teixeira, Paim, Vilasboas,
1998, p. 20).

Para que se proceda a caracterizagao de um territorio, € necessario
descrevé-lo com base em seus principais aspectos fisico-geograficos,
ambientais, geopoliticos, historico-culturais, econédmicos e socio-
demograficos. E importante utilizar informagdes sobre localizagao, clima,
relevo, vegetagao, aléem dos dados sociodemograficos, econémicos
(principais atividades produtivas) e culturais (costumes e crengas) que
poderao compor a identidade daquele territorio.

O levantamento de informagdes sobre esses aspectos possibilita
a compreensao dos determinantes e condicionantes de saude e a
relacao com o mundo do trabalho.

Assim, € importante compreender a historia de cada territorio, como sao
constituidos e como nele sao instituidas as politicas publicas sociais,
ambientais e relativas ao desenvolvimento econémico.

O territorio & conceituado como um espaco fisico, geogra-
ficamente definido, geralmente continuo, caracterizado

por critérios multidimensionais, tais como o ambiente, a
economia, a sociedade, a cultura, a politica e as instituicoes,
e uma populagao com grupos sociais relativamente distintos, que
se relacionam interna e externamente por meio de processos
especificos, em que se pode distinguir um ou mais elementos
que indicam identidade, coesao social, cultural e territorial (Bahia,
2014; Brasil, 2003).
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Que reflexdes podem ser feitas em relacao aos territoérios apresentados
nas fotos da Figura 4?

FIGURA 4 Fotografias de territorios e cidades brasileiras

Isac Nobrega - Ortigueira/Parana Elza Fiuza - Local ndo identificado.

Fonte: Agéncia Brasil.

E importante ressaltar que os territérios de referéncia utilizados pelas
diversas areas e politicas publicas nem sempre sdo 0s mesmos.
E o que ocorre com a saude, por exemplo, que utiliza a Regido de
Saude como locus para a integralidade do cuidado, sendo, portanto,
importante conhecé-los e entender suas logicas, de modo a melhor
articular as politicas e atuar intra e intersetorialmente.
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Para o melhor reconhecimento do territorio, recomenda-se o uso de
tecnologias gratuitas e acessiveis, a exemplo do Google Earth, que
permite a visualizacao de mapas em trés dimensoes, favorecendo uma
boa analise espacial e o georreferenciamento de dados de interesse
(Figura 5).

FIGURA 5 Vista aérea do municipio de Salvador
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Fonte: Data SIO©1970-2022 Google.

4.2.1.2 Qual o perfil da populacao geral?

Antes de caracterizar a populacao trabalhadora, recomenda-se
conhecer as principais caracteristicas da populagao geral, de modo
a compreendé-la e compara-la ao perfil da populagao trabalhadora,
considerando a distribuicdo da populacao por zona de residéncia,
urbana ou rural,; distribuicao por sexo, idade, escolaridade, faixa etaria,
cor/raca, entre outros.

E importante lembrar que a caracterizagao da populagao geral pode ser
realizada pelas equipes responsaveis pela coordenacao da elaboracao
dos planos de saude (municipio, unidade federada, Uniao), assim como
pelos Cerest regionais e municipais, para a sua area de abrangéncia. Cabe
as equipes da vigilancia em saude e de Visat articularem-se para que as
informacdes sejam acessadas, disponibilizadas e complementadas com
0 que couber e com o que for de interesse da Saude do Trabalhador.

Ha tambeém a possibilidade de um maior aprofundamento da abordagem
com dados referentes ao indice de Desenvolvimento Humano (IDH),
Produto Interno Bruto (PIB), dentre outras varidveis e indicadores que
possam enriquecer 0 cenario a ser descrito.
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Alguns indicadores sao comumente utilizados e estao apresentados na
publicagao dos Indicadores e Dados Basicos de Saude (IDB) da Rede
Interagencial de Informagodes para a Saude (Ripsa). O IDB € composto
por um elenco de mais de 100 indicadores organizados em subgrupos
- demograficos, socioecondmicos, mortalidade, morbidade, fatores
de risco e de protecao, recursos e cobertura - que, a depender do
indicador, podem ser desdobrados segundo as unidades da federagao,
suas capitais e regides metropolitanas, e categorizados por sexo, faixa
etaria, grupo populacional ou outras caracteristicas (Rede Interagencial
de Informagao para a Saude, 2008).

No Quadro 9 sao apresentados alguns desses indicadores que podem
auxiliar na construcao da ASSTT.

QUADRO 9 Selecao de alguns indicadores basicos demograficos e socio-
econdmicos de interesse a ASSTT

INDICADORES DEMOGRAFICOS  INDICADORES SOCIOECONOMICOS

= Populagao total (residente)

= Razao de sexo

= Grau de urbanizagao = Produto Interno Bruto (PIB) per capita

m Proporcao de idosos na
populacao

= Taxa de analfabetismo
= Niveis de escolaridade
= Razao de dependéncia:
populacao da faixa etaria
economicamente dependente [alaiS/SEle=ERe I elelelEs
- menor de 14 anos e de = Taxa de desemprego
65 anos ou mais de idade - = Taxa de trabalho infantil
sobre a populacao em idade
economicamente ativa - entre
14 e 64 anos de idade

= Razao de renda

Fonte: Rede Interagencial de Informagao para a Saude, 2008.

E importante lembrar que as estimativas populacionais sao feitas com
base nos censos demograficos e consideram uma fonte de dados com
atualizacao estimada de 10 em 10 anos. Alem do censo, uma alternativa
para acompanhar melhor a dinamica da populagao é o uso da Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios Continua (Pnad Continua) que,
apesar de trabalhar com dados agregados por unidades federativas,
regidoes metropolitanas e municipios (capitais), possui maior nivel
de atualizagao.
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Periodicidade de atualizagao da Pnad Continua

= Anual: caracteristicas gerais da populagao, caracteristicas
do domicilio, da educacao, outras formas de trabalho,
tecnologia de informagao e comunicagao, turismo, caracteristicas
adicionais do mercado de trabalho. Ultima atualizacdo em 2019
até o presente momento.

Trimestral: fornece informagées completas e detalhadas sobre
a forca de trabalho para os niveis geograficos para os quais a
pesquisa foi planejada: Brasil, grandes regides, unidades da Fede-

racao, regides metropolitanas que contém os municipios das
capitais, Regiao Integrada de Desenvolvimento da Grande Teresina
e municipios das capitais das unidades federadas.

Mensal: fornece informagodes sobre a evolugao da forca de trabalho
apenas para o Brasil, atualizados mensalmente por meio de
trimestres moveis. Assim, a cada més sao divulgadas informagoes
referentes ao ultimo trimestre movel. Nessa divulgagao sao disponi-
bilizadas informacgoes basicas sobre a forca de trabalho no Pais.

Vocé pode acessar a Pnad neste site:
https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/pnadca/tabelas

A Pnad Continua incorpora em sua metodologia atualizagdes
conceituais referentes ao tema trabalho, com base nas recomendacgdes
internacionais vigentes no momento da concepc¢ao da pesquisa,
nas discussoes preparatorias para a 192 Conferéncia Internacional
de Estatisticos do Trabalho (CIET), da OIT, e finalmente nas reco-
mendagdes adotadas por essa Conferéncia, em outubro de 2013, sobre
trabalho, ocupagao e subutilizacao da forca de trabalho. Cabe destacar
que, durante o desenvolvimento da pesquisa, o IBGE contou com
a assisténcia técnica da OIT (IBGE, 2021a).

Em relagao as formas de apresentacao, pode-se utilizar graficos
ou tabelas. O grafico da distribuicao etaria por sexo da populagao,
bastante conhecido como “piramide etaria”, permite visualizar as
diferencas de proporcdes entre os sexos em cada faixa etaria, sendo
recomendada, sempre que possivel, a comparacao para a mesma
unidade de analise em periodos distintos ou ainda com dados de outros
entes federados (Figuras 6 e 7).
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FIGURA 6 Piramide etaria Brasil - 2010

Homens Mulheres

Fonte: IBGE, Cidades@.

FIGURA 7 Piramide etaria Brasil e Roraima - 2010

Homens Mulheres
O Brasil

Fonte: IBGE, Cidades@.

As informagdes sobre a distribuicao da populagao residente segundo
caracteristicas sociodemograficas sao obtidas diretamente nas paginas
do IBGE, disponibilizadas na forma de tabelas, por unidades federativas
e municipios (Figuras 8 a 9).



FIGURA 8 Distribuicao da populagao residente, por sexo, Brasil e Distrito
Federal - 2021

Tabela 6407 - Populag

residente, por sexo e grupos di

Variavel - Populagdo (Mil pessoas)

Grupo de idade - Total

Ano - 2021

Sexo

Brasil e Unidade da Federagao
Total Homens Mulheres

Brasil 212,650 103.946 108.705

Distrito Federal 3.092 1.486 1.606

Fonte: IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua, acumulado de primeiras visitas, exceto 2020-2021, acumulado de quintas visitas, devido & pandemia de Covid-19.

Notas

Apartir de 22 de julho de 2022, as estimativas deste tema passaram a ser divulgadas com base no
novo método de ponderagéo da pesquisa, conforme a Nota Técnica 03/2021. Consequentemente, a
série historica dos indicadores foi atualizada.

Fonte: IBGE, Pnad Continua Anual - 12 visita.

FIGURA 9 Distribuicao da populagao residente, segundo sexo e grupos
de idade, Distrito Federal - 2021
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Tabela 6407 - Populagio residente, por sexo e grupos de ida

Variavel - Populagio (Mil pessoas)
Unidade da Federagéo - Distrito Federal
Ano - 2021
sexo
Grupo de idade
Total Homens Mulheres
Total 3.092 1.486 1606
0adanos 214 13 101
5a9anos 227 106 121
10213 anos 147 74 73
14217 anos 182 89 93
18219 anos 105 50 55
202 24anos 264 140 124
25229 anos 278 136 142
30239 anos 524 260 264
40249 anos 452 210 242
50 a 59 anos 366 169 197
60 anos ou mais 333 138 195
Fonte: IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua, acumulado de primeiras visitas, exceto 2020-2021, acumulado de quintas visitas, devido a pandemia de Covid-19.

Notas

A partir de 22 de julho de 2022, as estimativas deste tema passaram a ser divulgadas com base no
novo método de ponderagéo da pesquisa, conforme a Nota Técnica 03/2021. Consequentemente, a
sérle histérica dos indicadores foi atualizada.
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Fonte: IBGE, Pnad Continua Anual - 12 visita.
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Populacao em idade
ativa (PIA)

4.2.1.3 Quem é a populagao trabalhadora?

A caracterizacao da populacao trabalhadora inserida no territorio deve
contar com o dimensionamento (numero absoluto e percentual) da
Populagao Economicamente Ativa (PEA) e Populagao Economicamente
Ativa Ocupada (Peao), que sdo subgrupos populacionais que compdem
a Populagao em Idade Ativa (PIA) - Figura 10. Para o detalhamento da
populagao trabalhadora, sugere-se a desagregagao dos dados, segundo
variaveis sociodemograficas basicas: sexo, faixa etaria, escolaridade,
raga/cor; e segundo as variaveis ocupacionais possiveis: ocupagao,
atividade econdémica, situagao no mercado de trabalho (posicao na
ocupagao), situacao previdenciaria, média salarial etc.

FIGURA 10 Esquema representativo da populacao trabalhadora

Nao segurados pelo Seguro
Acidente de Trabalho

Segurados pelo Seguro
Acidente de Trabalho

Segurados por regime proprio Nao segurados
da Previdéncia (militares pela Previdéncia
e servidores publicos) (informais)

Segurados Populacao

pelo regime geral economicamente
da Previdéncia ativa ocupada (Peao)

Populagao Populacao Populacao
desocupada economicamente economicamente
(desempregada) nao ativa ativa (PEA)

Populagao total

Fonte: adaptado de Freire, 2021.
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Para melhor compreensao dos termos utilizados na
Figura 11, acesse o documento de notas técnicas do IBGE
disponivel através dos links:

http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_
Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/
Nota_Techica_Diferencas_Metodologicas_das_pesquisas_

PNAD_PME_e_PNAD_Continua.pdf

http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_
Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/

Nota_Tecnica_022016.pdf

Os dados para caracterizagcao do perfil produtivo e da populagao
trabalhadora sao organizados e produzidos em diferentes fontes
de informacao, algumas do campo da previdéncia, do trabalho e das
estatisticas demograficas oficiais, que também variam em relagao
ao periodo de disponibilizacao e a publicacao de suas estatisticas.
Em geral, a populagao de interesse para a ASSTT € composta por
todos os trabalhadores, ou seja, a Populacdo Economicamente Ativa
Ocupada (Peao), formada por todas as pessoas maiores de 14 anos
ocupadas, independentemente da existéncia e do tipo de vinculo
empregaticio. E importante ressaltar que a populagdo desocupada ou
em situagao de informalidade, ndao segurada pela Previdéncia e nao
segurada pelo Seguro Acidente de Trabalho, € identificada apenas em
pesquisas demograficas realizadas pelo IBGE. Destaca-se que os SIS
cobrem/abrangem a populacao trabalhadora independentemente
de seu vinculo empregaticio (Freire, 2021).

Vocé ja refletiu sobre quantos trabalhadores vivem e/ou trabalham
no seu territorio e como eles estao inseridos no mercado de trabalho
(Figura 11)?


http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_Diferencas_Metodologicas_das_pesquisas_PNAD_PME_e_PNAD_Continua.pdf
http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_Diferencas_Metodologicas_das_pesquisas_PNAD_PME_e_PNAD_Continua.pdf
http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_Diferencas_Metodologicas_das_pesquisas_PNAD_PME_e_PNAD_Continua.pdf
http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_Diferencas_Metodologicas_das_pesquisas_PNAD_PME_e_PNAD_Continua.pdf
http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_022016.pdf
http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_022016.pdf
http://ftp.ibge.gov.br/Trabalho_e_Rendimento/Pesquisa_Nacional_por_Amostra_de_Domicilios_continua/Nota_Tecnica/Nota_Tecnica_022016.pdf
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FIGURA 11 Imagens com trabalhadores e atividades econémicas em
areas urbanas e rurais

Rua Sao Miguel - Belem/PA Rua Cavalheiro Basilio Jafet - Sao Paulo/SP

AT TR aF N

Fonte: Google Maps/Street View ©2023 Google.

Para a obtencao do perfil produtivo da populagao trabalhadora e dos
denominadores (PIA, PEA e Peao) para a construgao dos coeficientes
e indicadores de Saude do Trabalhador, recomenda-se utilizar os dados
do Censo e/ou de pesquisas amostrais do IBGE!, estas realizadas nos
anos intercensitarios. Os dados censitarios da PEA e Peao apresentam
maior representatividade para as informacdes sobre a populagao
trabalhadora. Entretanto, deve-se avaliar a pertinéncia da utilizagao
desses dados como denominadores quando o ano ou periodo de
analise de interesse for muito posterior ao ano de edicao da pesquisa.
Por exemplo, nos anos da segunda metade da década, entre um
Censo e outro, os dados ja se encontram muito defasados, o que pode
comprometer a acuracia dos indicadores dos anos mais recentes. Nesse
caso, alternativamente, orienta-se o uso da PIA como denominador,
embora também devam ser reconhecidas as limitacdes do uso deste
na mensuracao do fendmeno que se deseja medir, conforme orientagdes
referidas no Quadro 10.

! Pesquisas amostrais do IBGE nao trazem estimativas da PEA e Peao por municipio.
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QUADRO 10 Observagoes para uso da Peao e PIA como denominadores
para a Saude do Trabalhador

USO DA PEAO COMO DENOMINADOR USO DA PIA COMO DENOMINADOR

= Orientagodes: os dados da
Peao apresentam abrangéncia
municipal. E preciso considerar
as variagcoes populacionais
nos periodos intercensitarios e
descrever os potenciais efeitos nos
indicadores construidos na analise.

= Orientagdes: havendo
indisponibilidade da faixa etaria
de 14 anos ou mais nos dados
demograficos de estimativas
populacionais do DataSUS,
orienta-se o uso dos estratos
de 15 anos ou mais como
denominador para a PIA.

Uma alternativa possivel é o uso
da Pnad Continua pela média
trimestral para unidades da
Federagao, capitais e regides

metropolitanas. L .
= Limitagées: por nao se tratar

da forca de trabalho, mas
sim da populagao em idade
de trabalhar, o seu uso pode
subestimar o indicador.

Limitagdes: o uso de dados
defasados da Peao pode
subestimar ou superestimar o
indicador, ndo sendo recomendado
0 Seu Uso apos cinco anos da
edicao da pesquisa. O uso da Pnad
como alternativa ndao contempla a
abrangéncia municipal.

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

E valido lembrar que os dados da Pnad devem ser multiplicados por
mil e que no site sao disponibilizadas ferramentas para a construcao
de graficos, cartogramas e exportacao de dados em formato de Excel
(Figura 12). Veja abaixo um exemplo de um grafico disponibilizado no
Sidra/IBGE (Figura 13).
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FIGURA 12 Populacao Economicamente Ativa (PEA), segundo situacao
de ocupacao e sexo, municipio do Rio de Janeiro - 2016-2019

® E Layout Il Ordenar = Funcdes é

Tabela 7069 - Pessoas de 14 anos ou mais de idade que realizaram outras formas de trabalho, por sexo e situagio de ocupagio

Variavel - Pessoas de 14 anos ou mais de idade que realizaram outras formas de (Mil pessoas)

Municipio - Rio de Janeiro (RJ)

Ano x Sexo

Situagdo de ocupagdo na semana de referéncia 2016 2017 2018 2018

Total | Homens | Mulheres | Total | Homens | Mulheres | Total | Homens | Mulheres | Total | Homens | Mulheres

Total 4729 2073 2655 | 4876 2175 2701 | 5170 2313 2857 | 5174 2357 2818
Ocupadas 2713 1457 1.256 | 2725 1.473 1.252 | 2.961 1.581 1.280 | 2.957 1613 1.345
Nao ocupadas 2016 616 1.400 | 2.152 702 1.449 | 2.209 732 1477 | 2.217 744 1.473

Fonte: IBGE - Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual - 5° visita

Notas.

A categoria Ndo ocupadas para "Situagdo de ocupaciio na semana de referéncia” inclui as pessoas
desocupadas & as pessoas fora da forca de trabalho

Aparir de 03 de outubro de 2022, as estimativas deste tema passaram a ser divulgadas com base
no novo método de ponderaco da pesquisa, conforme a Nota Técnica 03/2021
Consequentemente, a série histérica dos indicadores foi atualizada

Fonte: IBGE - Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual - 52 visita.

FIGURA 13 Grafico gerado no Sidra/IBGE
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Fonte: IBGE - Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual - 52 visita.

Aléem das fontes citadas acima, € importante estimular as equipes da
APS para incluir as informacgdes de interesse a saude do trabalhador
na caracterizagao do territorio. Os profissionais da APS produzem
dados primarios, no preenchimento das fichas de cadastro de familia,
sendo importante incluir a identificagao de atividades produtivas
e das ocupacdes da populacao trabalhadora, num processo continuo
de territorializagao que garanta um olhar ampliado para a popu-
lacao adscrita e subsidie o planejamento de acdes estratégicas para
a promogao da saude e prevengao de agravos.
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O processo de cadastro individual dos membros da familia (e-SUS
APS) realizado pelas equipes da USF/UBS contempla dados de grande
interesse para a ASSTT, como informagdes sociodemograficas (data
de nascimento, idade, sexo, escolaridade, raga/cor/etnia) e caracteris-
ticas ocupacionais (ocupacao e situagao no mercado de trabalho).
O Caderno de Atencao Basica - Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
(CAB 41) orienta sobre a potencialidade de acdes articuladas entre APS
e Visat devido a abrangéncia e capilaridade das agdes implementadas.
O estabelecimento de fluxo de informacdes e acdes entre AB, Cerest,
referéncias técnicas em Saude do Trabalhador (ST) consolida mecanismo
de informagao continua sobre o perfil produtivo do territorio, populacao
vulneravel e potenciais riscos a saude de usuarios/trabalhadores
(Figura 14) (Brasil, 2018b).

FIGURA 14 Processo de reconhecimento do territério e da populagao
trabalhadora pela Atengao Primaria a Saude

E -uJ

>

-

Identificagao O Cerest organiza
APS eo I
. do usuario Mapeamento o fluxo de
reconhecimento = . ~
. trabalhadore e construgao informagodes
das atividades . . .
- preenchimento da Visat e articula o
produtivas ~ e e
no territorio da ocupagao no territorio matriciamento
eSUS-AB das agoes da RAS

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

O CAB 41 pode ser acessado no link:

http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/
CAB_41_saude_do_trabalhador.pdf
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http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/CAB_41_saude_do_trabalhador.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/CAB_41_saude_do_trabalhador.pdf
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A populacgao trabalhadora de um territorio € composta por
pessoas que sao residentes nesse territorio e por pessoas

nao residentes, mas que nele trabalham. Fluxos migratoérios

e atividades produtivas sazonais e temporarias interferem
nessa dinamica populacional e do trabalho.

4.2.1.3 Onde buscar os dados?

4.2.1.3.1 Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)

O IBGE, vinculado ao Ministério da Economia, constitui-se no principal
provedor de informagdes e dados socioecondmicos, geograficos,
ambientais e cartograficos do Pais. No Portal do IBGE, encontramos a
indicacao de varios sitios para a caracterizacao do territorio e da sua
populacao, sendo os principais: Cidades@, Sidra e Portal de Mapas.

a. Cidades@ e o sistema agregador de informagdes do IBGE que
disponibiliza dados de diversas pesquisas, graficos, tabelas,
historicos e mapas, e oferece possibilidades de compor o perfil
completo de cada uma das cidades brasileiras. Nele também
€ possivel encontrar dados relacionados ao perfil produtivo do
municipio, a exemplo de dados de produgao agricola, pecuaria,
extracao vegetal e silvicultura, mineral, estatisticas do Cadastro
Federal das Empresas e o Censo Agropecuario.

Site de busca: https.//cidades.ibge.gov.br/

b. Sistema IBGE de Recuperagao Automatica (Sidra) permite o acesso
aos resultados de quase todas as pesquisas estruturais do IBGE, como
o Censo Demografico, a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios
(Pnad), a Pesquisa de Orcamentos Familiares (POF), a Pesquisa
Nacional de Saude, além da consulta de indicadores econdmicos
conjunturais (como os de trabalho e rendimento, inflagao, industria,
comeércio, servicos, agropecuaria e o PIB) e suas séries historicas.
Os dados sao armazenados no Banco de Tabelas Estatisticas e podem
ser apresentados na forma de tabelas, quadros, graficos e cartogramas.

Outros dados relacionados ao tema trabalho, inclusive sobre
trabalhadores e trabalhadoras informais, podem ser consultados
na Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual
(PNADC/A) com informagodes sobre os grandes grupos de atividade,
nivel de agregacao por estado ou grande regiao.
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Dados relacionados ao Cadastro Central das Empresas (Cempre)
constituem um importante acervo de dados sobre o universo das
empresas e outras organizagdes formais e suas respectivas uni-
dades locais existentes no Brasil, reunindo informacodes cadastrais
e econdmicas oriundas de pesquisas anuais do IBGE, nas areas de
Industria, Construcao, Comercio e Servicos.

Site de busca:
https.//sidra.ibge.gov.br/home/pnadcm e https.//sidra.ibge.gov.br/
pesquisa/cempre/tabelas/brasil/2019

Orientagdes para uso do Sidra e suas diversas ferramentas
estdo disponibilizadas no seguinte site:

https:/ www.youtube.com/channel/
UCcLn0d60918t9QC590Uo00cQ/videos

c. Portal de Mapas € uma plataforma que permite o acesso e a
visualizagao de mais de 20 mil mapas dos atlas publicados pelo
IBGE: bases cartograficas, folhas topograficas, mapas do mundo, do
Brasil, das regionais e das municipais, mapas de recursos naturais,
da sociedade e da economia e do territério, além de imagens de
satélite e fotografias aéreas do territorio.

Site de busca:
https:/portaldemapas.ibge.gov.br/portal.php#homepage

4.2.1.3.2 Departamento de Informatica do SUS (DataSUS)

Atualmente, o Departamento de Informatica do SUS (DataSUS) faz
parte da Secretaria-Executiva do Ministério da Saude (SE/MS) e dispo-
nibiliza um acervo de bases de dados que compdem os Sistemas
de Informagdes em Saude.

a. Informagdes Demograficas e Socioeconémicas do IBGE referentes
ao trabalho, a renda, a educacao, ao saneamento, a populagao
residente ou ainda a dados referentes ao PIB podem ser acessadas
por meio da ferramenta Tabnet do site do DataSUS. O Tabnet “é um
tabulador genérico de dominio publico que permite organizar dados
de forma rapida conforme a consulta que se deseja tabular” (Brasil,
2014?). Alem das informagdes demograficas e socioeconémicas,
o Tabnet disponibiliza informagdes referentes a indicadores de saude


https://sidra.ibge.gov.br/home/pnadcm
https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/cempre/tabelas/brasil/2019
https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/cempre/tabelas/brasil/2019
https://www.youtube.com/channel/UCcLn0d6o918t9QC590Uo0cQ/videos
https://www.youtube.com/channel/UCcLn0d6o918t9QC590Uo0cQ/videos
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e pactuacgdes, assisténcia a saude, epidemiologicas e morbidade,
rede assistencial, estatisticas vitais, inquéritos e pesquisas, Saude
Suplementar (ANS), informagdes financeiras.

Site de busca:
http:/www?2.datasus.gov.br/datasus/index.php?area=0206

Para mais informagdes sobre o DataSUS e o Tabnet,
consultar os links:

https://datasus.saude.gov.br/sobre-o-datasus/
http://tabnet.datasus.gov.br/Tutorial/ Tutorial_tabNet_FINAL.pdf

4.2.1.3.3 Ministério do Trabalho e Previdéncia

Esse Ministério disponibiliza dados e informagdes sobre o mercado de
trabalho e emprego. Em seu site encontramos a Rais, que disponibiliza
estatisticas do trabalho referentes as empresas e aos trabalhadores
e as trabalhadoras regidos pela Consolidagao das Leis do Trabalho (CLT),
e o Cadastro Geral de Empregados e Desempregados (Caged), que
serve para a elaboracao de estudos, pesquisas, projetos e programas
ligados ao mercado de trabalho, ao mesmo tempo em que subsidia
a tomada de decisao para agdes governamentais. Ambos compdem um
conjunto de informagdes e estatisticas sobre emprego e desemprego,
numero de trabalhadores empregados pela CLT e caracteristicas
dos estabelecimentos, que sdo encaminhadas periodicamente pelas
empresas de todo o Pais ao Ministerio da Economia. A Rais € enviada
anualmente; e, mensalmente, as empresas informam o balango de
admissoes e demissdes que compdem o Caged.

O Programa de Disseminacgao das Estatisticas do Trabalho (Pdet) dispo-
nibiliza as bases de dados do Caged e Rais, assim como 0 acesso aos
microdados nao identificados em arquivos de extensao .txt, para uso em
pacotes estatisticos. Além de descrever o universo dos trabalhadores
formais, do ponto de vista sociodemografico, € possivel explorar varias
caracteristicas relativas ao vinculo trabalhista.

Sites de busca:
http:/pdet.mte.gov.br/ e https./bi.mte.gov.br/bgcaged/



http://www2.DataSUS.gov.br/DataSUS/index.php?area=0206
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4.2.1.3.4 Plataforma SmartLab

Uma iniciativa conjunta do Ministério Publico do Trabalho (MPT)
e da Organizagao Internacional do Trabalho (OIT - Brasil) disponibiliza
observatorios digitais com varios temas - trabalho decente, seguranca
e saude do trabalho, trabalho infantil, trabalho escravo e diversidade
no trabalho - nos quais sao disponibilizadas informagdes oriundas
de varias fontes e bases de dados, com a finalidade de subsidiar
entidades diversas em suas acdes de defesa e promogao das normas
e dos principios fundamentais do trabalho, para o combate as antiteses
do trabalho decente, como o trabalho infantil, entre outras. Dados sobre
os Cerest e as doencgas e agravos relacionados ao trabalho, registrados
no Sinan e no SIM, também podem ser encontrados nessa plataforma,
pois o Ministério da Saude € um dos colaboradores no fornecimento
dos dados ao Smartlab.

Site de busca:
https.//smartlabbr.org/

4.2.1.3.5 Anuario Estatistico da Previdéncia Social (Aeps)

O Anuario Estatistico da Previdéncia Social (Aeps) € uma publicacao
do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) que reune dados sobre
diversos aspectos da Previdéncia Social, disponibilizando informacoes
como: receitas e despesas, numero de contribuintes, o fluxo e o estoque
dos beneficios e cobertura previdenciaria. Na secao XVI - Demografia,
no capitulo 50, constam dados com nivel de agregacao, nacional,
regional e estadual, de pessoas de 16 a 59 anos de idade, ocupadas
na semana de referéncia, por protecao previdenciaria e sexo, segundo
as grandes regides e unidades da Federagao (Figura 15) (Brasil, 2017a).


https://smartlabbr.org/
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FIGURA 15 Cobertura previdenciaria obtida do Anuario Estatistico da
Previdéncia Social
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Capitulo 50 - Cobertura Previdenciaria I
50.2 — Pessoas de 16 a 59 anos de idade. ocupadas na semana de referéncia. por protegdo
previdencidria e sexo, segundo as Grandes Regifes e Unidades da Federagdo - 2015-2019
(continua)
PESSOAS DE 16 A 53 ANO'S DE IDADE OCUPADAS
GRANDES REGIOES E UNIDADES DA FEDERACAD | ANOS . ReCieranBie R kR K _
Protegidos Desprotegidos
Total Homens Mulheres Total Homens Mulheres

BRASIL "2015 61.617.098 34.702.909 26.914.189 23.422.529 13.309.556 10.112.973
2016 62.750.117 34.558.709 26.191.408 23.135.212 13.149.714 9.985.498

2017 61.896.245 33.671.860 28.224.385 24.612.436 13.904.218 10.708.218

"2018 61.578.726 33423717 28.155.009 25.600.907 14.287.203 11.313.704

"2019 61.575.895 33.002,929 28.572.966 26.159.919 14.685.275 11.474.644

NORTE 2015 2.948.791 1.706.275 1.242.516 2.316.332 1.444.580 B71.752
2016 4.292.463 2472692 1.819.771 2.621.358 1.574.685 1.046.673

2017 4.167.643 2.345.179 1.822.464 2.778.491 1.630.729 1.147.762

2018 4.129.520 2.357.256 1.772.264 2.870.081 1.699.134 1.170.947

2019 4.158.226 2.348.851 1.809.675 2.922.665 1.729.296 1.193.369

Ronddnia 2015 383.956 211.308 172.650 188.586 122.661 65925
%018 541413 N7z 224142 203.480 128.200 75.280

B017 523.085 293724 229361 229117 142233 86884

2018 516.184 304044 212140 236977 134.959 102.018

018 545,344 301.388 243.576 227.803 140.049 87.554

Fonte: Anuario Estatistico da Previdéncia Social (Brasil, 2017a).

A partir de 2016, foi constituida a categoria “desprotegidos’, que passou
a incluir empregados publicos nao estatutarios que nao tém carteira de
trabalho assinada e ndo contribuem, além de trabalhadores ocupados
com idade entre 16 e 59 anos que nao sao beneficiarios e tampouco
contribuem para algum regime de Previdéncia.

Com o objetivo de sistematizar as fontes de dados sobre a populagao
de interesse, apresenta-se o Quadro 11, em que estao listadas fontes,
descricao da informacao disponivel, periodicidade e abrangéncia das
principais fontes de dados utilizadas pela ASSTT. E importante lembrar
que, apesar da possibilidade de mudanca de sites e links de acesso,
o reconhecimento das principais fontes € uma etapa fundamental
para o planejamento da ASSTT. Sendo assim, € necessario que as
equipes que realizam ASSTT estejam em constante atualizacdo quanto
as fontes de informacgao. O acesso aos dados de populacao & um
processo importante ndao apenas para a caracterizacao da populacao,
mas também como base para calculo de indicadores de saude e de
parametros de desenvolvimento de um determinado territorio.



QUADRO 11 Caracterizacao das principais fontes, sistemas e bases de dados de interesse a Saude do Trabalhador, segundo unidade
de analise, informacao disponivel, periodicidade de divulgacao

FONTE/SISTEMA

TIPO DE PESQUISA/
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OU BASE DE DADOS INFORMAGAO PERIODICIDADE ABRANGENCIA
Censo populacional Brasil, unidades federativas,
= IBGE - Censo Demografico ~ ® Populagao geral a cada 10 anos municipios e setores censitarios
e Pnad = Populagdo Pesquisas amostrais Brasil reqid dad
= Acesso aos microdados s Economicamente ativa periddicas (Pnad Continua, ¢ rgs' .{ggloes, unidades
por meio do Sidra = PEA Ocupada (Peao) mensal e trimestral anual oo anvas. 1egioes
e trimestral metropolitanas, capitais
= Dataprev o o
Populagao = Sistema Unico de Informagdo = Segurados da Previdéncia - énua.\g?s e.StgtISt.lcl?Z ) Brasil unidades federati
Trabalhadora de Beneficios (Suibe) em regime geral e especial = Previdéncia Social (Aeps) Brasil, unidades federativas,
N o = Acidentes de Trabalho regioes e municipios
= Infologo Aeps = Auxilios e beneficios
(AEAT)
= Infologo AEAT
. Ouan'tldade de empregados = Rais e o relatorio anual
= Rais celetistas por sexo, idade, . . . . .
. = Caged € a movimen- Brasil, unidades federativas,
= Caged raga/cor, escolaridade, remune- ~ e L
. - o - tacdo mensal de regides e municipios
= Bases Estatisticas racao, setor atividade econémica d letist
e tamanho da empresa empregados cetetistas
Censos e pesquisas periddicas, Eerg:r;tri(\e/glsofj :’g;j?g:; on0-
= IBGE através do Sidra independentemente da A depender da pesquisa , 19 etrop
Atividades existéncia de vinculo trabalhista MENEE, SIS GrMAEples
Produtivas a depender da consulta
e'Estabele- Estabelecimentos, porte/ Brasil, unidades federativas
cimentos = Rais quantidade de trabalhadores, ~ Anual e aiEos o municibios ‘
atividades econémicas e CBO 9 P

Fonte: adaptado de Freire, 2021.
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‘{.;IBGE (& PaginaInicial ) (4 Aniversérios dos Municipios ) | O que vocé procura?

4.2.1.3 Como coletar e apresentar os dados?

4.2.1.3.1 Primeiro passo: dados do territério e populagao geral

Inicie com dados do territorio, a partir do site do IBGE Cidades@,
conforme orientagdes a seguir:

Acesse a pagina do IBGE (Figura 16) a partir do link de acesso a seguir:
http.//www.cidades.ibge.gov.br/xtras/home.php

FIGURA 16 Interface da pagina Cidades® do IBGE

ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGRO ORGAOS DO GOVERND ¥

CONHECA
CIDADES E ESTADOS
DO BRASIL

O Cidades(@ e o sistema agregador de informactes do
IBGE sobre os municipios e estados do Brasil. Aqui vocé
pode encontrar as pesquisas do IBGE, infograficos e
mapas. Além disso pode comparar os indicadores entre
municipios e estados.

(Comece a usar )

Pesquisas Histéria & Fotos
Veja tabelas e graficos com as pesquisas do IBGE sobre todas as cidades e estados Conheca a histéria da sua cidade e veja fotos do local. Ha desde fotos histéricas. de
do pais. Além disso voce pode comparar municipios, ver rankings e séries historicas pontos turisticos e até mesmo de locals Menos conhecidos dos Municipios. As folos

sobre diversos temas, como frabalho, educacio, género, salde, entre outros. Vocé disponiveis pertencem ao Acervo Fotografico da biblioteca do IBGE
pode encontrar dados do PIB, IPCA, IDH, Censo e de diversas outras pesquisas

Acesse a lista completa das pesquisas Escolha um municipio

Fonte: IBGE.

No campo reservado para busca ha pagina, digite o nome da unidade
federativa e/ou municipio que deseja pesquisar, como, por exemplo,
Recife (Figura 17).
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FIGURA 17 Interface da pagina Cidades@ do IBGE, municipio de Recife
no campo de procura

ACESSO A INFORMAGAD PARTICIPE LEGISLACAO GRGAOS DO GOVERNO ¥

IBGE (% romis) (& mesmsorimios)

Recife 25115%] pe
Municipio

CONHECA
CIDADES E ESTADOS
DO BRASIL

O Cidades@ é o sistema agregador de informacGes do
IBGE sobre os municipios e estados do Brasil. Aqui vocé
pode encontrar as pesquisas do IBGE, infograficos e
mapas. Além disso pode comparar os indicadores entre
municipios e estados.

( Comecéa usar )

Pesquisas Historia & Fotos

Veja tabelas e grficos com as pesquisas do IBGE sobre todas as cidades e estados Conhega a histéria da sua cidade e veja fotos do local Ha desde fotos histéricas. de
do pais. Além disso vocé pode comparar municipios, ver rankings e séries histéricas pontos turisticos e até mesmo de locais menos conhecidos dos municipios. As fotos
sobre diversos temas, como trabalho, educacdo, género, salide, entre outros. Vocé disponiveis pertencem ao Acervo Fotografico da biblioteca do IBGE.

pode encontrar dados do PIB, IPCA, IDH, Censo € de diversas outras pesquisas.

Fonte: IBGE.

Observe as quatro abas existentes no site - panorama, pesquisas,
historia & fotos, mapas - com informagdes completas, sintese das
informacdes, historico do municipio e infograficos. Essas opcdes abrem
diversas possibilidades para coleta de informagdes e dados que podem
subsidiar a caracterizagao do territério (Figura 18).

FIGURA 18 Interface da pagina Cidades@ do IBGE, municipio de Recife

ACESSO AINFORMACAD PARTICIPE LEGISLAGAQ GRGACS DO GOVERNO ¥
=e # Pagina Inicial Aniversérios dos Municipios ) | O qu voca procura? |
&2IBGE (& pegramcar) (B )| O auo voci o
Brasil/ Pemambuco { Codigo do Gentilico Aniversario P laci
- Municipio recifense 12 de margo ‘opulagao
Recife arens
lecionar local )
— N Prefeito
JOAO HENRIQUE DE ANDRADE LIMA CAMPOS Populagio no ultimo Populag&o no ultimo censo

censo [2022]
1.488.920 pessoas

Panorama & POPULACAC > Qi
1.488.920 Comparando a outros =
Pesquisas Populagiio no tlimo censo [2022] g municipios
pessoas
Hisloria & Folos 6.803,60 habitante No pais
Densidade demogréfica [2022] por quilsmetro 55700 1
Mapas quadrado 1
g
£ TRABALHO E RENDIMENTO > No Estado v
185° 1 LY =4
= EDUCAGAQ > !n B b
51 ECONOMIA > Na regigio geografica
imediata Legenda
e — —
€ saUDE 5 16° 1 alé 13636 até 21806 até 37.629 malsque
pessoas  pessoas  pessoas  37.629
) pessoas
2 MEIO AMBIENTE > Dado inexistente para este municipio
9 TERRITORIO > —— Q Local selecionado

demografica [2022]

Fonte: IBGE.
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EXEMPLO 1

A cidade do Recife, capital do estado de Pernambuco, apresenta
limite territorial com os municipios de Jaboatao dos Guararapes,
Sao Lourengo da Mata, Camaragibe, Paulista e Olinda (Figura 19).
A extensdo territorial do municipio é 218,843 km?, com densidade
demografica de 7.039,64 hab./km?, conforme dados do Censo de 2010.

FIGURA 19 Representacao geografica do municipio de Recife
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Fonte: IBGE, 2021b.

Para a caracterizagao do territorio consulte também outras
fontes de dados e informacdes sobre aspectos historicos,
culturais, turismo e outras potencialidades do seu municipio,
a fim de enriquecer a sua descricao.
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4.2.1.3.2 Segundo passo: outros dados demograficos e socio-
econémicos

Para extrair outros dados demograficos e socioeconémicos, pode-se
utilizar o DataSUS.

Recomenda-se visualizar todas as opgoes de selegdes existentes nessa
mesma pagina do Tabnet e ir construindo as tabelas em Excelem uma
ordem logica: distribuicao da populagao residente por faixa etaria, sexo,
situacao de domicilio (urbana e rural), escolaridade, raga/cor, trabalho
e renda etc. Observe que algumas variaveis disponiveis podem ser
combinadas entre si.

m Passos preliminares para a busca das varidveis mencionadas
no DataSUS

Acesse o enderego eletronico (Figura 20).
https.//datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/
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FIGURA 20 Interface da pagina do DataSUS/Tabnet

ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLACAO ORGAOS DO GOVERNO ¥

TASUS ATOCONTRASTE |7 VLIBR

== Sistemas Noticias Seguranca dainformagio Acesso ainformagdo Metodologias ~ Perguntas frequentes. Buscar no portal

Processos Seletivos  Fale conosco

0 DATASUS disponibiliza informagges que podem servir para subsidiar analises objetivas da situago
sanitdria, tomadas de decisdo baseadas em evidéncias e elaboragdo de programas de agdes de satide.

A mensuragdo do estado de satide da populacdo € uma tradicdo em saude publica. Teve seu inicio com
o registro sistematico de dados de mortalidade e de sobrevivéncia (Estatisticas Vitais — Mortalidade e
Nascidos Vivos). Com os avangos no controle das doengas infecciosas (informacées Epidemiolégicas e
Morbidade) e com a melhor compreensao do conceito de saude e de seus determinantes populacionais,
a analise da situacdo sanitdria passou a incorporar outras dimensdes do estado de satde.

Dados de morbidade, incapacidade, acesso a servicos, qualidade da atengao, condicdes de vida &
fatores ambientais passaram a ser métricas utilizadas na construgéo de Indicadores de Satde, que se
traduzem em informagao relevante para a quantificacdo e a avaliag@o das informagdes em saude.

Nesta se¢do também sao encontradas informacGes sobre Assisténcia a Satde da populagéo, os
cadastros (Rede Assistencial), das redes hospitalares e ambulatoriais, o cadastro dos
estabelecimentos de saide, além de informagdes sobre recursos financeiros e informagdes
Demograficas e Socioeconomicas.

Além disso, em Satide Suplementar, sdo apresentados links para as paginas de informacbes da Agéncia
Nacional de Satide Suplementar — ANS.

Indicadores de Saude e Pactuagdes

Assisténcia a Saude

Epidemiolégicas e Morbidade

Rede Assistencial

Estatisticas Vitais

Demograficas e Socioecondmicas

Inquéritos e Pesquisas

Satde Suplementar (ANS)

Informagdes Financeiras

Estatisticas de acesso ao TABNET

Fonte: DataSUS.

Ao abrir esta pagina, clique em: “Demograficas e Socioeconémicas”
(Figura 21).
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FIGURA 21 Interface da pagina do DataSUS, “Demograficas e socio-
econdémicas”

Indicadores de Satide e Pactuagoes

Assisténcia a Saude

Epidemiologicas e Morbidade

Rede Assistencial

Estatisticas Vitais

« Populacio residente

« Educacio - Censos 1991, 2000 € 2010

* Trabalho e renda - Censos 1991, 2000 € 2010
* Produtc Interno Bruto

* Saneamento - Censos 1991, 2000 € 2010

Inquéritos e Pesquisas

Saiide Suplementar (ANS)

Informagdes Financeiras

Estatisticas de acesso ao TABNET

Fonte: DataSUS.

m Faixa etaria, sexo e situacao de domicilio

Ao abrir a pagina do Tabnet, campo “Demograficas e Socioeco-
ndémicas’, procure o campo ‘Populacao residente” Na sequéncia,
selecione "Censos (1980, 1991, 2000 e 2010), Contagem (1996)
e projecoes intercensitarias (1981 a 2012), segundo faixa etaria,
sexo e situagao de domicilio” e na "Abrangéncia Geografica’,
selecione a unidade de Federagao de interesse (Figura 22).
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FIGURA 22 Interface da pagina do DataSUS, “Populagao residente”
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REDES SOCIAIS
Yy D f oo

Populagao residente

Opgdo selecionada: Populagdo residente

@Censos (1980, 1991, 2000 e 2010), Contagem (1996) e projecdes intercensitarias (1981 a 2012),
segundo faixa etaria, sexo e situa¢do de domicilio
OEstimativas de 1992 a 2021 utilizadas pelo TCU para determinacéo das cotas do FPM (sem sexo e
faixa etdria)
ORetroprojecéo da Populagdo Brasil por sexo, idade simples e grupos de idade: 2010-2000

é ORetroprojecéo da Populagdo das Unidades da Federagéio por sexo e grupos de idade; 2010-2000
OProjecdo da Populagdo das Unidades da Federagdo por sexo, idade simples e grupos de idade: 2010-
2060 (edigdo 2018)
OEstudo de Estimativas populacienais por municipio, sexo e idade - 2000-2021

Abrangéncia Geografica:

[Selecione a opgao ~]

+

Fonte: DataSUS.

Na pagina do Tabnet do DataSUS, escolha na Linha “Faixa etaria’, "Sexo”
ou “Situagao”, na Coluna A “nao ativa", no “Conteudo” selecione a opgcao
“Populacao residente’, em "PERIODOS DISPONIVEIS" o ano desejado
e, em "SELECOES DISPONIVEIS", o "Municipio” a ser pesquisado. Em
seguida, selecione, no final da pagina, a opgao “Mostra" para que a tabela
seja gerada (Figura 23).
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FIGURA 23 Interface da pagina do Tabnet, DataSUS

( INFORMAGGES DE SAUDE LATASU S Flccnolt s nivk o SOF Sy non S Y

(@ AJubA (D NOTAS TECNICAS

DATASUS

> POPULACAO RESIDENTE - ACRE

Linha Coluna Contetido
b= TR 2 Nao ativa Populacao residente -
Ao Regizo de saude (CIR)
o Macrorregido de Saude
e | |pivisio administ estadual  ~ .

> PERIODOS DISPONIVEIS

> SELECOES DISPONIVEIS

-

Municipio

Regido de Saide (CIR)
Macrorregido de Saide
Diviso administ estadual
Microrregiao IBGE

Regido Metropolitana - RIDE
Sexo

Situagéo

Faixa Etaria

Faixa Etéria detalhada
Idade Fértil

HHHEEEEREEE

[ ordenar pelos valores da coluna  [JExibir linhas zeradas

Formate @ Tabela com bordas O Texto pré formatado O Colunas separadas por ;"

é | Mostra | | Limpa

Fonte: DataSUS, Tabnet.

Na sequéncia, aparecera a tabela (no exemplo utilizamos sexo, municipio
de Porto Acre no Acre); para salva-la € necessario clicar no item “COPIA
COMO.CSV". Logo em seguida abrira um arquivo em Excel com as
informacgdes geradas. Ressaltamos a necessidade de salvar o arquivo
criado em uma pasta especifica para analise posterior (Figura 24).
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FIGURA 24 Interface da pagina do Tabnet, populacao residente de Porto
Acre, Acre - 2012

JAinisterio da satde

(@ INFORMAGOES DE SAUDE LIRS ST cred ket inive Ol Y Gentisg Sy

@ AJuba (D NOTAS TECNICAS

DATASUS

> POPULAGAO RESIDENTE - ACRE

Populagdo residente segundo Sexo
‘Municipio: 120080 PORTO ACRE
Periodo: 2012

TOTAL 15.534

Masculino 8.189

Feminino 7.345
Fontes:

« 1980, 1991, 2000 e 2010: IBGE - Censos Demograficos
« 1996: I5GE - Contagem Populacional

- 1981-1990, 1992-1999, 2001-2006: IBGE - Estimativas preliminares para os anos i érios dos totais ionais, estratificadas por idade & sexo pelo MS/SGEP/Datasus.
= 2007-2009: IBGE - Estimativas elaboradas no ambito do Projeto UNFPA/IBGE (BRA/4/P314) - Populacio e Desenvolvimento. Coordenagio de Populacio e Indicadores Sociais.

o 2011-2012: IBGE - Estimativas populacionais enviadas para 0 TCU, estratificadas por idade e sexo pelo MS/SGEP/ Datasus.

Para alguns anos, os dados aqui ap ndo sdo com as estimativa is fornecidas a0 TCU. devido a diferengas metodoldgicas para estimar e projetar os contingentes
populacionais. Veja a nota téenica para detalhes da metodologia.
Consulte o site da Secretaria Estadual de Sadde para mals informacdes.

COPIACOMO .CSV COPIAPARA TABWIN l MOSTRA COMO GRAFICO'

VOLTAR

Fonte: DataSUS, Tabnet.

m Escolaridade e raga/cor

Antes de iniciar a proxima etapa, retorne aos dois primeiros
topicos do passo dois intitulado: “Passos preliminares para a
busca das variaveis mencionadas no DataSUS" e, apos concluir,
siga com os passos a segulir.

Ao abrir a pagina do Tabnet, campo “Demograficas e Socioeco-
ndémicas’, procure o campo “Educagao - Censos 1991, 2000 e 2010"
Na sequéncia, selecione "escolaridade da populacao de 15 anos
ou mais” e selecione a "Abrangéncia Geografica" (Figura 25).
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FIGURA 25 Interface da pagina do DataSUS, “Educagao - Censos 1991,
2000 e 2001
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Educacao - Censos 1991, 2000 e 2010

Opcéo selecionada: Educacéo — Censos 1991, 2000 e 2010

CTaxa de analfabetismo
é @Escolaridade da populacéo de 15 anos ou mais
OkEscolaridade da populacdo de 18 a 24 anos

Abrangéncia Geografica:

‘ Selecione a opgdo ou cligue no mapa v

REDES SOCIAIS

Yy @ f e @©

Fonte: DataSUS, Tabnet.

Na pagina do Tabnet do DataSUS, escolha na Linha “escolaridade”
ou “cor/raga" e na Coluna “nao ativa" e no Conteudo selecione as opgdes
“Distrib populacao p/ escolaridade” e/ou “Populacao de 15 anos ou
mais’, para obter a distribuicao percentual e o numero absoluto dos
dados. Na mesma pagina, selecione em “periodos disponiveis" o ano
censitario desejado e, em “selecdes disponiveis”, o “municipio” a ser
pesquisado. Em seguida, selecione, no final da pagina, a opgao “Mostra"
para que a tabela seja gerada (Figura 26).
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FIGURA 26 Interface dapaginado DataSUS, “Escolaridade da Populacao
de 15 anos ou mais”
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> PERIODOS DISPONIVEIS

2010 Py

2000

1991
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Capital

Regido de Satide (CIR)
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HEHE

=

Microrregido IBGE

Regido Metropolitana - RIDE
Territdrio da Cidadania
Mesorregigo PNDR
Amazénia Legal

Semiarido

FEEEEE®

®

Faixa de Fronteira

Zona de Fronteira

Municipio de extrema pobreza
Cor/Raga

Sexo

HEEE®E

Situacdo

Dlordenar pelos valores da coluna [ Exibir Linhas zeradas

Formato ® Tabela com bordas O Texto pré formatado O Colunas separadas por *;"

é Mostra | | Limpa

Fonte: IBGE - Censos Demograficos

Fonte: DataSUS, Tabnet.

Na sequéncia, aparecera a tabela; para salva-la € necessario clicar
no item “COPIA COMO.CSV" Logo em seguida abrird um arquivo em
Excel com as informacdes geradas. Ressaltamos a necessidade de
salvar o arquivo criado em uma pasta especifica para analise posterior
(Figura 27).
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FIGURA 27 Interface da pagina do Tabnet, “Escolaridade da Populacao
de 15 anos ou mais", segundo raga/cor, Brasil - 2010

. Ministério da Satde

(@ INFORMAGGES DE SAUDE DATASUS fjecoolouaida ol S S 0s S S

(@ AJupa () NOTAS TECNICAS
DATASUS

> ESCOLARIDADE DA POPULACAD DE 15 ANOS OU MAIS - BRASIL

Populagdo de 15 anos ou mais segundo Cor/Raca

Periodo: 2010

TOTAL 143.975.127
Branca 69.887.802
Preta 11.599.385
Amarela 1.677.049
Parda 60.269.361
Indigena 521.641
sem declaragio 19.889

Fonte: IBGE - Censos Demograficos
Notas:

1. As categorias de escolaridade utilizadas no Censo 2010 ndo s3o compativeis com as utilizadas nos demais Censos. Veja as Notas Técnicas.

Consulte o sitio da Secretaria Estadual de Satide e do IBGE para mais informagées.

COPIACOMO .CSV ‘COPIA PARA TABWIN } MOSTRA COMO GRAFICO

VOLTAR

Fonte: DataSUS, Tabnet.

E importante detalhar sua pesquisa com o uso de outras variaveis
disponiveis para selegao, como sexo, cor/raga, situagao (urbana e rural),
abrangéncia geografica etc.

EXEMPLO 2

Em relacao a escolaridade, verifica-se que, em 2010, 9,8% da populacao
residente de 15 anos ou mais no municipio de Porto Alegre apresentava-
-se sem instrugao ou com o 1° ciclo fundamental incompleto. Para
o estado do Rio Grande do Sul, o percentual de pessoas sem instrugao
ou com o 1° ciclo fundamental incompleto era aproximadamente
o dobro (17,7%) (Tabela 1).
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TABELA 1 Distribuigao da populagao de 15 anos ou mais, segundo grau
de escolaridade - Porto Alegre, Rio Grande do Sul - 2010

POPULACAO 15 ANOS OU MAIS
ESCOLARIDADE PORTO ALEGRE  RIO GRANDE DO SUL

Sem instrugao/1° ciclo
fundamental incompleto

1000
111504 9.8 1485340 177

1° ciclo fundamental completo

/2° ciclo incompleto 122.044 108 1310424 156

2° ciclo fundamental completo
ou mais

Nao determinada 74133 6.5 978.502 11,6

Fonte: MS; IBGE Censos Demograficos.

826647 729 4635542 551

4.2.1.3.3 Terceiro passo: perfil sociodemograficos da populacao
trabalhadora

m Utilizando o DataSUS/Tabnet

Antes de iniciar a proxima etapa, retorne aos dois primeiros topicos
do passo dois intitulado: “Passos preliminares para a busca das variaveis
mencionadas no DataSUS" e, apos concluir, siga com 0s passos a segulir.

Ao abrir a pagina do Tabnet, campo “Demograficas e Socioeco-
némicas”, procure o campo “Trabalho e renda - Censos 1991,
2000 e 2010" Na sequéncia, selecione “Renda media domiciliar
per capita’ e, selecione a "Abrangéncia Geografica” (Figura 28).
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FIGURA 28 Interface da pagina do Tabnet, trabalho e renda - Censo
1991, 2000 e 2010, em destaque, “Renda média domiciliar per capita”
e "Abrangéncia Geografica”

goubr ACESSO AINFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGAO ORGAOS DO GOVERNO. ¥

MINISTERIO DA SAUDE

DATASUS 30¢ ALTOCONTRASTE 3 VLIBRAS

E Sistemas Noticias Segurancadainformagdo Acessoainformacdo Metodologias Perguntas frequentes Buscar no porial Q

Processos Seletivos  Fale conosco

Trabalho e renda - Censos 1991, 2000 e 2010

Opgdo selecionada: Trabalho e renda — Censos 1991, 2000 e 2010

é @®Renda média domiciliar per capita
Cindice de Gini da renda domiciliar per capita
OCRazéo de renda
CProporgdo de pessoas com baixa renda
CProporgdo de criancas em situagdo domiciliar de baixa renda
CTaxa de desemprego
CTaxa de trabalho infantil
CProporgéo de idosos residentes em domicilios na condi¢éo de outro parente a
Abrangéncia Geografica:

\ Selecione a op¢do ou cligue no mapa v

REDES SOCIAIS

¥y @ f e (©

DATASUS APLICATIVOS METODOLOGIAS CONTATO

0 DATASUS Aplicativos MS Metadologias Fale conosco
Quem-é-Quem Perguntas frequentes
Estrutura

Fonte: DataSUS.

Na pagina do Tabnet do DataSUS, escolha na Linha “cor/raga” e na
Coluna "nao ativa" e no Conteudo selecione as opgdes “renda media
domic. per capita”, para obter a distribuicao percentual e o numero
absoluto dos dados. Na mesma pagina, selecione em “periodos
disponiveis" o ano censitario desejado e, em “selegdes disponiveis’,
0 "municipio” a ser pesquisado. Em seguida, selecione, no final da
pagina, a opgao “Mostra” para que a tabela seja gerada (Figura 29).
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FIGURA 29 Interface da pagina do DataSUS, “Escolaridade da Populacao
de 15 anos ou mais”, em destaque, na linha “Cor/raga”, na coluna
“nao ativa", no conteudo “renda média domic. per capita”, em periodos
disponiveis “2010" selecodes disponiveis e o botao mostrar

(D INFORMAGOES DE SAUDE DATASUS Tecnologia da Informagao a Servigo do SUS
() AJupa (D NOTAS TECNICAS
DATASUS
> RENDA MEDIA DOMICILIAR PER CAPITA - BRASIL *
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Capital
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2010 7
2000
1991

—~>

> PERIODOS DISPONIVEIS

&

Nao ativa »‘ ‘hﬂda media domic, per capita ~

9 > SELECOES DISPONIVEIS

Municipio
Capital

Regido de Saiide (CIR)
Macrorregido de Satde
Microrregido IBGE

Regido Metropalitana - RIDE
Territério da Cidadania
Mesorregiao PNDR

Amazénia Legal

Semidrido

Faixa de Fronteira

Zona de Fronteira

Municipio de extrema pobreza

HEINEEEEEEREER

Cor/Raga

DOordenar pelos valores da coluna [ Exibir linhas zeradas

Formato ® Tabela com bordas O Texto pré formatado O Colunas separadas por ;"

9 | Mostra Limpa

Fonte: DataSUS, Tabnet.

Na sequéncia, aparecera a tabela; para salva-la € necessario clicar
no item "COPIA COMO.CSV". Logo em seguida abrira um arquivo
em Excel com as informagdes geradas. Ressaltamos a necessidade de
salvar o arquivo criado em uma pasta especifica para analise posterior
(Figura 30).
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FIGURA 30 Interface da pagina do Tabnet, Renda média domic. per
capita segundo Cor/Raga, Brasil - 2010

~Hinisterio da saude

(D INFORMAGOES DE SAUDE DATASH S e ol ne e Sy ncu sy )

(@ AJuba (D) NOTAS TECNICAS

DATASUS

> RENDA MEDIA DOMICILIAR PER CAPITA - BRASIL

Renda média domic. per capita segundo Cor/Raga

Periodo: 2010

TOTAL 767,02
Branca 1.063,90
Preta 500,92
Amarela 1.033,29
Parda 485,75
Indigena 289,18
sem declaragio 584,73

Fonte: IBGE - Censos Demograficos
Notas:

1. 0 saldrio minimo do ultimo ano para o qual a série est sendo calculada torna-se a referéncia para toda a série. Esse valor € corrigido para todos com base no INPC de julho de 2010, alterando o valor
da linha de pobreza e consequentemente a proporgdo de pobres. Nesta tabela, o valor de referéncia, salario minimo de 2010, ¢ de RS 510,00.

Consulte o sitio da Secretaria Estadual de Saude & do IBGE para mais informagdes.

COPIACOMO .CSV COPIA PARA TABWIN ‘ MOSTRA COMO GRAFICO

VOLTAR \

Fonte: DataSUS, Tabnet.

E importante detalhar sua pesquisa com o uso de outras variaveis
disponiveis para selecao, como sexo, cor/raga, situacao (urbana
e rural), abrangéncia geografica etc.

TRABALHO INFANTIL

Considerando que o trabalho infantil ainda se constitui em um grave
problema que precisa ser enfrentado, recomenda-se conhecer a
realidade do seu territorio. Ha dados sobre trabalho infantil disponiveis
no site do DataSUS, no Cidades@, Sidra e na Iniciativa SmartLab. Aqui
sera apresentada apenas a coleta de dados no DataSUS. Antes de iniciar
a proxima etapa, retorne aos dois primeiros topicos do passo um e, apos
concluir, siga com 0s passos a segulir.

Ao abrir a pagina do Tabnet, campo “Demograficas e Socioeconémicas’,
procure o campo “Trabalho e renda - Censos 1991, 2000 e 2010"
Na sequéncia, selecione “Taxa de Trabalho Infantil” e, na “Abrangéncia
Geografica’, clique no local referente a unidade federada de analise,
como, por exemplo, o estado de Ronddnia (Figura 31).
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FIGURA 31 Interface da pagina do Tabnet, trabalho e renda - Censo
1991, 2000 e 2010, em destaque, “Taxa de trabalho infantil” e “Abran-
géncia Geografica”
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Opgao selecionada: Trabalho e renda — Censos 1991, 2000 e 2010

ORenda média domiciliar per capita
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OProporgdo de idosos residentes em domicilios na condig&o de outro parente
Abrangéncia Geografica:
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REDES SOCIAIS
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O DATASUS Aplicativos MS Metodologias Fale conosco
Quem-¢-Quem Perguntas frequentes
Estrutura

Fonte: DataSUS, Tabnet.

Podem-se selecionar outras unidades de analise, além do municipio.
Nesse exemplo, das selecoes disponiveis, a Regional de Saude “Dep.
de Epidemiologia” foi escolhida com opgao de exibicao na Linha *muni-
cipio’, na Coluna “cor/raga" e no Conteudo “taxa de trabalho infantil".
Para o periodo foi selecionado o ano de “2010". Em seguida, ao final
da pagina, foi selecionada a opgao “Mostra” para geragao da tabela
(Figura 32).
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FIGURA 32 Interface da pagina do DataSUS, “Taxa de trabalho infantil",
em destaque, na linha “Municipio”, na coluna “Cor/Raga", no conteudo
“taxa de trabalho infantil”, em periodos disponiveis “2010", em selegcoes
disponiveis, regional de saude “dept. epidemiologia” e o botao mostrar
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@ AJuDA

DATASUS

-
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(D NOTAS TECNICAS
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[¥ Comisséo Intergestora Regional
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HEE
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Fonte: IBGE - Censos Demograficos
Notas:

1. Taxa de trabalho infantil: Percentual da populacio de 10 a 15 anos ocupada.

Consulte o sitio da Secretaria Estadual de Satde e do IBGE para mais informagdes.

Fonte: DataSUS, Tabnet.

Na sequéncia, aparecera a tabela; para salva-la € necessario clicar
no item “COPIA COMO.CSV" Logo em seguida abrird um arquivo
em Excel com as informagdes geradas. Lembramos, mais uma vez,
a necessidade de salvar o arquivo criado em uma pasta especifica
para analise posterior.

EXEMPLO 3

Em relagao ao trabalho infantil, Porto Velho (9,5%) apresentou a terceira
menor taxa entre os 15 municipios da Regional de Saude Departamento
de Epidemiologia. Apenas quatro municipios - Guara-Mirim, Rio
Crespo, Arquimedes, Candeias do Jamari - além da capital do estado,
apresentam taxas menores que a média da regidao. Considerando
avariavel raga/cor, as maiores proporcoes sao observadas para criangas
e adolescentes indigenas (Tabela 2).
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TABELA 2 Taxa de trabalho infantil segundo raga/cor, municipios da
Regional Departamento de Epidemiologia, Rondoénia - 2010

TAXA DE TRABALHO INFANTIL! (%)

MUNICIPIO TOTAL RACA/COR

BRANCA PRETA AMARELA PARDA INDIGENA
TOTAL 12,2 13,4 10,1 12,4 11,5 319
Buritis 26,6 281 113 30,0 27,0 50,0

Buritis |

255 301 377 74 e

243 243 135 407 250

226 242 214 22,0

208 265 344 ; 186

193 220 71 69 177 471
78 236 358 : 134

76 150 195 250 183

73 184 35 184

71 210 222 237 147

s 141 79 128 109

102 87 102 52 12

93 95 63 128 8.6 60.9
91 103 167 ; 8.0

57 64 30 ; 6.3 38

Fonte: Sinan, 2010.

Nota: foram apresentados alguns caminhos que podem ser tragados na descricao do perfil
do territorio, da populagao geral e da populagao trabalhadora.

Sinais convencionais utilizados:
.. Dado numeérico nao disponivel. Dados sujeitos a alteracao.

Taxa de trabalho infantil: percentual de criangas residentes de 10 a 15 anos, trabalhando ou
procurando emprego na semana de referéncia, em relagao ao total de criangas da mesma
faixa etaria.
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m Utilizando o IBGE Cidades®

Para o perfil sociodemografico da populagao trabalhadora, pode-se
usar o IBGE Cidades@, mediante consulta aos dados do Censo para a
categoria trabalho:

https://cidades.ibge.gov.br/. Antes de iniciar a proxima etapa, retorne
aos dois primeiros topicos do passo um e, apos concluir estas etapas,
siga com os passos a segulir.

No item panorama, selecione a opgao “trabalho e rendimento” e o
sistema ira disponibilizar dados absolutos e relativos da populagao
ocupada, conforme exemplo dos dados para a capital Belem, estado
do Para (Figura 33).

FIGURA 33 Interface da pagina Cidades@, IBGE, municipio de Belém

ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGAD ORGAOS DO GOVERND ¥
<) ; ; = T ——
&= IBGE (# Paginanicial ) (44 Aniersarios dos Municipios ) | 0O que vocé procura Q ‘
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Belém 1501402 Janeiro
“setecionar focal ) ()
(e ) Prefeito
EDMILSON BRITO RODRIGUES Populagéo no Gltimo Populagéo ne ultimo censo
censo [2022]
" 1.303.389 pessoas
Panorama & PoPULAGAO > L
" Comparando a outros
Pesquisas £ TRABALHO E RENDIMENTO > municipios
Historia & Fotos Salario médio mensal dos 3,5 saldrios No pais
trabalhadores formais [2021] minimos : o
5570° 1
Mapas PBessonl opeds [2021] 431.009 pessoas 1
Populagéo ocupada [2020] 282% No Estado
Percentual da populagio com 1440 4
rendimento nominal mensal per 399 1

capita de até 1/2 saldrio minimo

Na regido geogréfica

# EDUCAGAO > 'gfd'a'a P
1
ECONOMIA > 1
Legenda
e — ———
Densidade até 18.668 até 30.464 até 56332 mais que
demografica [2022] pessoas  pessoas  pessoas 56332
ess0as
1.230,23 habitante 4
2 > Dado inexistente para este municipio

Fonte: IBGE, Cidades@.

Para dados do ultimo Censo, selecione “Pesquisas”, logo apos “Censo”
€ a seguir a opgao "“Amostra trabalho” no item pesquisas (Figura 34).
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Brasil / Para /

Belém

( setecionar local

Panorama

Pesquisas

Histéria & Fotos

Mapas

=2IBGE

FIGURA 34 Interface da pagina Cidades@, IBGE, municipio de Belém,
indicativa do percurso para o acesso dos dados referentes ao Censo,
opgao “Amostra - Trabalho”

ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGAD ORGAOS DO COVERND ¥

(ﬂ Pagina mlcial) C& Aniversarios dos Mumciplns) ‘ O que vocé procura?

Cadastro Central de Empresas
Censo
Sinopse

Amostra - Caracleristicas da
populacéo

Amostra - Deslocamento
Amostra - Domicilios
Amostra - Educacéo
Amostra - Familias
Amostra - Fecundidade

Amostra - Migracdo

Amostra - Nupcialidade Populagio no Gitimo
censo [2022]
Amostra - Pessoas com deficiéncia 1.303.389 pessoas

Populagdo no dltimo censo

— Comparando a outros
Amostra - Religido b municipios

Amostra - Rendimento No pais

5570° 1
L
Amostra - Resultados gerais e
No Estado
1440 1
Amostra - Trabalho 9 1
:
Amostra - Trabalho infantil Na regifo geografica
imediata

Fonte: IBGE, Cidades@.

Os dados sao apresentados em valores absolutos para a Populacao
Economicamente Ativa e Nao Economicamente Ativa, segundo
as variaveis cor/raga, grupos de idade, nivel de instrucao e sexo,
nos formatos de tabela e/ou cartograma que podem ser exportados
como imagem e/ou planilhas (Figura 35).



n
=
4]
2
c
a
is)
IS
<
]
]
he)
;=)
I
n
IS
a
.©
o
c
«©

Secretaria de Vi

FIGURA 35 Interface da pagina Cidades@, IBGE, municipio de Belém,

Censo, Amostra - Trabalho

ACESSO A INFORMAGAD PARTICIPE LEGISLAGAD GRGAOS DO GOVERND ¥
(@ Paginanical) (4 Aniversarios 6os Municipios ) ‘ O que vocé procura? Q
enso ¥ =
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Belém
Ano: 2010 v O Fonte Belém Adicionar comparagdo v Adicionar comparagdo = (@] [a~]
« AMOSTRA - TRABALHO
Panorama + PESSOAS DE 10 ANOS OU MAIS.
DE IDADE
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+ Condig3o de atividade na
Hist6ria & Fotos semana de referéncia
Mapas + ECONOMICAMENTE ATIVA
«~ Cor ou raca
Amarela 5.620 pessoas
Branca 174.946 pessoas
Indigena 1119 pessoas
Parda 425.324 pessoas
Preta 56.580 pessoas

~ Grupo de idade

Fonte: IBGE, Cidades@.

m Utilizando o Sidra/IBGE

Outra alternativa para consulta aocs dados do Censo € por meio da
plataforma Sidra/IBGE (https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/censo-
demografico/demografico-2010/inicial) com a opgao da amostra

“Trabalho e Rendimento” (Figura 36).

FIGURA 36 Interface da pagina do Censo Demografico, IBGE - “Trabalho

e Rendimento”
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Os dados encontram-se organizados em temas, cada tema apresentando Universo Populacio, Religido. & Federacso,
o Levantamento de
Conceniacio Hibanda s MAnciti Resultados Preliminares el Informacties Territorials
Nupcialidade por Areas de Divulgagio
As tabelas possuem dados apenas de 2022, sendo uma delas com dados i ‘ 5
po P Caracteristicas da Fecundidade e Migracio de Aglomerados
5 Populagio e dos SiibreiiiE
A sequir sdo apresentadas as tabelas agrupadas em temas. D Familias ¢ Domicilios
Aglomerados Educacdo e
" Subnormais Deslocamento
Populagao
Caracteristicas Trabalho e Rendimento
— e Urbanisticas do Entomo Trabalho Infant E
| | dos Domicilios E
B | 4700 Populago residente, Variagio absolutade po  Caracteristicas Gerais L UF. cu, MU
_ dos Indigenas L
B | 4714 Popuiagdo Residente, Area territorial e Densidade demografica 12022 "BR, GR, UF, CU, MU

Fonte: IBGE, Cidades@.
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Deve-se fazer a selecao da tabela de varidveis de interesse, conforme
detalhamento na descricao. No exemplo seguinte, foi selecionada a
tabela de numero 616 Pessoas de 10 anos ou mais de idade por grupos
de idade, condicdo de atividade na semana de referéncia, sexo e situagdo
do domicilio, o estado de Tocantins e o municipio de Palmas, com
o filtro apenas para a variavel “condicao de atividade” Apos a plotagem
da tabela, pode-se salvar o arquivo em formato “XLSX", planilha do
Microsoft Excel (Figuras 37 e 38).

FIGURA 37 Interface da pagina do Censo Demografico 2010, IBGE -
Resultado da Amostra - Trabalho e Rendimento

E=3 BRASIL Servigos. Simplifique! Participe ~ Acessoainformagio  Legislagio  Canais

S2IBGE Sistema IBGE de Recuperacdo Automatica - SIDRA

[m s I n “ n PESQUISAS- ACERVO TERRITORIO CONTATO AJUDA & Q

i |
il e it
Censo Demografico

Séries Temporais D afico 2022~ Dy ifico 2010~ Dy afico 2000~  Contagem 2007~  Contagem 1995+

Censo Demografico 2010

Resultados da Amostra - Trabalho e Rendimento

Os dados encontram-se organizados em temas, cada tema apresentando um conjunto de tabelas, e esto disponiveis para os niveis Brasil, Grandes Regifes, Unidades da Federacgo,
5 a 6] , Regides Regides de D: i e

A seguir sdo apresentadas as tabelas, agrupadas em temas.

Trabalho:
Nimero | Nome Periodo Territério
. . . BR, GR, UF, ME,
Pessoas de 10 anos ou mais de idade por grupos de idade, condigio de atividade na semana de referéncia, sexo e sttuacéo | 1991,
616 < M1, MU, RM, RS,
do domicilio 2000, 2010
RD, AU

BR, GR, UF, ME,
Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia por posicAo na ocupagio e categoria do emprego
B | 2031 2000, 2010 | Mi, MU, RM, RS,
no trabalho principal
RD, AU

BR. GR, UF, ME,
2098 Pessoas de 10 anos ou mais de idade por cor ou raga, condicio de atividade na semana de referéncia € grupos de idade 2000, 2010 | MI, MU, RM, RS,

Fonte: IBGE, Sidra.


https://sidra.ibge.gov.br/tabela/616
https://sidra.ibge.gov.br/tabela/616
https://sidra.ibge.gov.br/tabela/616
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FIGURA 38 Interface da pagina do Censo Demografico, IBGE, resultado
da tabela “616 - Pessoas de 10 anos ou mais de idade por grupos de
idade, condicao de atividade na semana de referéncia, sexo e situagao
do domicilio”, estado “Tocantins”, municipio “Palmas”, com filtro para
a variavel “condicao de atividade” que incluiu “Economicamente
ativa” e “Nao economicamente ativa” e para “Ano", que incluiu “2010";
em destaque, botao salvar XLSX

® IE Layout Uf Ordenar | = Funcdes

Tabela 616 - Pessoas de 10 anos o SRt taae bs de idade, condigio de atividade na semana de referéncia, sexo e situacio do domicilio
AR ©oas de 10 anos ou mais de idade (Pessoas)
@ salvar 0DS Situagio do domicilio - Total

@ Simbolos especiais

o1 Gréficos

<> Fagina Web
Grupo de idade - Total

Ano - 2010

Sexo - Total

Brasil, Unidade da cioe ip

Condigo de atividade

Total Economicamente ativa Néo economicamente ativa

Brasil

161.981.299 93 504 659 68 476.640

Tocantins

1129714 630.425 499.290

Palmas (TO)

188631 127475 61.157

Fonte: IBGE - Censo Demografico

Fonte: IBGE, Censo Demografico.

EXEMPLO 4

Apresenta-se, na Tabela 3, a Populacao Residente, de 188.632 habitantes,
e a Populacao Economicamente Ativa (PEA) do municipio de Palmas, de
127.475 trabalhadores, para o ano de 2010, o que corresponde a 67,6%
do total de sua populagao, proporcao superior ao valor encontrado
para o estado (55,8%).

TABELA 3 Distribuicao da populacao residente com 10 anos ou mais,
segundo condicao de atividade na semana de referéncia, municipio
de Palmas e estado de Tocantins - 2010

POPULAGAO

NAO
ECONOMICAMENTE
ATIVA

UNIDADE ECONOMICAMENTE
FEDERADA ATIVA

Tocantins 1129715 630425 558 499.290 442

CEINEHQION  188.632 127.475 67,6 61157 324

Fonte: IBGE, Censo Demografico, 2010.
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EXEMPLO 5

No ano de 2010, no municipio de Aracaju, observou-se uma maior
concentracao de trabalhadores (Peao) na faixa entre 20 e 49 anos
(79,2%), um percentual ligeiramente superior ao observado para
o estado de Sergipe (75,1%). Ja a proporgao da Peao do estado para
a faixa entre 10 e 14 anos (1,6%) equivale ao triplo do contingente
de trabalhadores nessa faixa etaria do municipio de Aracaju (0,5%).
Ao serem analisados trabalhadores acima dos 60 anos, verifica-se que
5,5% dos individuos encontravam-se nesta faixa no estado; em Aracaju,
esse percentual € discretamente menor 4,2% (Tabela 4).

TABELA 4 Distribuicao dos trabalhadores inseridos na Peao, segundo
faixa etaria. Municipio de Aracaju e estado de Sergipe, 2010

POPULACAO TRABALHADORA
GRUPO DE IDADE ARACAJU (SE) SERGIPE

Total 252.493 100 832.455

746 03 8.989

m 417 02 4338 05
9.460 37 51003 6.1
R 128 107982 130
41136 68 123102 148
38811 15.4 17721 141
33265 132 103,229 12.4
28958 15 94599 114
25658 102 78597 9.4
19.453 77 58836 71
11703 46 38509 46
8.856 35 34865 42
1807 07 10,685 13

Fonte: IBGE. Censo Demografico, 2010.

Para conhecer a posicao do trabalho principal, siga as etapas abaixo.
Nestas etapas o estado do Espirito Santo e o municipio de Vitoria serao
utilizados como exemplo.
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1. Sugere-se a utilizagdo do Sidra para a busca dos dados do Censo
(https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/censo-demografico/
demografico-2010/inicial)

2. Para o Censo, na categoria “Trabalho e Rendimento” selecione a
tabela 2031 Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na
semana de referéncia por posicao na ocupacao e categoria do
emprego no trabalho principal’, o estado do "Espirito Santo” e a
cidade de "Vitoria"com selegdo de todas as categorias para “Posicao
na ocupagao e categoria do emprego no trabalho principal’, e
variavel “percentual” para apresentacao dos dados (Figuras 39 e 40).
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FIGURA 39 Interface inicial da pagina do Censo Demografico, IBGE,
tabela “2031 - Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na
semana de referéncia por posicao ha ocupacao e categoria do emprego
no trabalho principal’, com selecao do estado do “Espirito Santo”,
cidade de “Vitéria" e selegao de todas as categorias para “posicao na
ocupacao’, variavel “percentual do total geral”, ano “2010"

E&3 BrASL Servigos simplifique! Participe  Acesso a informagao Legislagdo Canais .

&2IBGE Sistema IBGE de Recuperacdo Automatica - SIDRA

[msln“n PESQUISAS-  ACERVO  TERRITORIO CONTATO AJUDA L Q@

CENsSO DEMOGRAFICO

Tabela 2031 - Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia por posicdo na ocupacdo e categoria do emprego no trabalho
principal (Vide Notas

Quadro  Cartograma

Quadros Pablicos ) v
A selecdo atual ndo possui eros.

Layout: 1 tabela [9 x 4] - 36 valores £

@ Selecione e arraste uma dimenséo para definir sua posicdo

->

Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia por posicio na ocupacao e
categoria do emprego no trabalho principal

Ano (1)
Variavel (2)
Unidade Teritorial (2)

Posicio na ocupacio e categoria do em... ()

Variavel [212] .

éen a

¥ Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia (Pessoas): < 0 de 8 » casas decimais
) Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia - percentual do total geral (%): < 2 de 5> casas decimais

Posicéo na ocupacio e categoria do emprego no trabalho principal [9/9] .

z | |& |6 Q

Total 2
Empregado
Empregado - com carteira de trabalno assinada
Empregado - militar e funcionério plblico estatutario
Empregado - outro sem carteira de trabalho assinada
N&o remunerado em ajuda a membro do domicilio
Trabalhador na produgio para o proprio consumo

Emnrenarior

-

[SESESENIOESES]

Ano [1/2] -

Unidade Teritorial [2/6382] b A

i i » Inicio / Municipio
Niveis territorials | ~ | [ Ocultar temitérios extintos L

& 0 Vitéria Tudo  ~
0 Brasil [0/1]
O Grande Regido e [ 1508357. Vitéria do Xingu (PA) =
> [ Unidade da Federacdo [1/27] [ 1600808. Vitdria do Jari (AP)
» O Mesorregidio Geografica [0/137] 0 2112902, Vitéria do Mearim (MA)
» O Microrregido Geografica [0/558] 0 2616407. Vitéria de Santo Antéo (PE)
> [=) Municipio [1/5565] (] 2927804. Santa Cruz da Vitoria (BA)
» [ Regido Metropolitana [0/36] [ 2928109, Santa Maria da Vitéria (BA)
» O Regi&o Metropolitana e Subdivis&o [0/47] [ 2929354. S350 José da Vitoria (BA)
() Regida Integrada de Desenvolvimento [0/3] [ 2933307. Vitéria da Conquista (BA)
» O AglomeracZo Urbana [0/3] (Ano 2010) [ 3159803, Santa Vitdria (MG)
9] 3205200, Vitéria (ES) -

Fonte: IBGE, Censo Demografico.




Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente | MS

FIGURA 40 Interfaces de paginas do Censo Demografico, IBGE, resul-
tados da tabela “2031 - Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas
na semana de referéncia por posicdo na ocupagdo e categoria do
emprego no trabalho principal’, o estado do “Espirito Santo” e a cidade
de "Vitéria” com selegcao de todas as categorias para “posicao na
ocupagao”, e variavel “percentual do total geral" para apresentacao
dos dados, ano “2010", em destaque, botao salvar XLSX

® = layout I Ordenar | = Funcbes iad

ol Graficos

Tabela 2031 - Pessoasll CRIueaTs Hade ocupadas na semana de referéncia por posigao na ocupagio e categoria do emprego no trabalho principal

@ SalvarXLsX AN 2010

@ Salvar ODS Variavel x Unidade da Federagio & Municipio

< Pagina Web
Posigio na ocupagio e categoria | de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana Pessoas de 10 anos ou mais de idade ocupadas na semana de

no trabaine princiPal g gy ios especiais de referéncia (Pessoas) referéncia - percentual do total geral
Espirito Santo Vitoria (ES) Espirito Santo Vitéria (ES)

Total 1694 384 165.095 100,00 100,00
Empregado 1215149 125.587 7172 76,07
Empregado - com cartsira de trabalho assinada 777.813 89.258 4591 54,06
Empregado - militar e funcionario publice SEE T SR 685
estatutario )
Empregado - outro sem carteira de trabalho ] ] S5 a3
assinada i
Nao remunerado em ajuda a membro do zlll= P e il
domicilio
Trabalhador na produgio para o pri’ — - . -
consumo <> Pagina Web .

Empregador © simbolos especiais 38 493 8.508 227 515
Conta prépria 376.448 29.864 2222 18,09
Fonte: IBGE - Censo Demografico

Notas

1 - Os dados s&o dos Primeiros resultados da amostra

2 - Acategoria Empregados - com carteira de trabalho assinada inclui os trabalhadores

domésticos.

3 - Acategoria Empregados - outros sem carteira de trabalho assinada inclui os aprendizes ou
estaglérios sem remuneragdo

Fonte: IBGE, Censo Demografico.

EXEMPLO 5

Ao analisar a Tabela 5, verifica-se que a populagcao ocupada no
municipio de Vitoria (76,07%) supera a do estado do Espirito Santo
(71,72%), concentrando a maior populacao de empregados com carteira
assinada (54,06%) e servidores publicos (10,59%).
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TABELA 5 Distribuigao da populagao trabalhadora segundo posicao na
ocupacao - Vitoria, Espirito Santo - 2010

POPULAGCAO TRABALHADORA
POSIGAO NA OCUPAGAO ESPIRITO SANTO VITORIA (ES)

Empregado 1215149 125587

Empregado - com carteira de

trabalho assinada 777.813 450901 89258 54,06

Empregado - militar e funcionario

publico estatutario geele S(e3 BT e

Empregado - outro sem carteira

de trabalho assinada 341060 20,13 18850 1142

Nao remunerado em ajuda

a membro do domicilio 27 Ll L7 e

Trabalhador na produgao para

o 36.843 217 61 0,04
0 proprio consumo
Empregador 38493 2,27 8,508 515
Conta propria 376448 2222 29864 18,09

Fonte: IBGE. Censo Demografico, 2010.

Para uma caracterizagao do perfil da populagao geral
e trabalhadora, & importante sempre considerar as
seguintes variaveis:

Sexo

LEMBRE-SE

Faixa etaria, idade
Escolaridade
Cor/Raga
Ocupacao

Ramo/setor de atividade econémica

Populagao Economicamente Ativa (PEA)

Populacao Economicamente Ativa Ocupada (Peao)
Populacao em Idade Ativa (PIA)
Posicao na ocupagao no trabalho principal

Trabalho infantil
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RESUMO

Apos o reconhecimento das fontes e do instrutivo de acesso aos dados,
que caracterizam o territorio e a populagao geral e trabalhadora,
recomenda-se que a ASSTT descreva de forma sucinta e objetiva, com
base nas variaveis acima listadas, o perfil da populagao de acordo com
a disponibilidade de dados, por nivel de agregacao e planejamento
da analise. Nesta etapa, € necessario pensar no objetivo principal
da analise em caracterizar a composicao do territorio, descrevendo
potencialidades para agao de vigilancia em Saude do Trabalhador
e o perfil produtivo local.

Para orientagdes referentes a apresentacao das informagdes da Analise
de Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, consultar
Apéndice B.

A seguir apresenta-se uma sumarizagao das informagoes que podem
ser produzidas neste eixo A.

Caraterizagao do Territorio, da Populacao Geral e da %j
Populacao Trabalhadora

Com dados do Censo e/ou Pnad €& possivel caracterizar
a populagao geral e trabalhadora, segundo variaveis socio-

demograficas; € possivel também dimensionar a forga de trabalho,
a populacao ocupada e sua distribuicao quanto a posicao do trabalho
principal; pela distribuigao por faixa etaria, pode-se saber quantas
criangas e adolescentes estao em situagao de trabalho infantil.

4.2.2 Eixo B - Caracterizacao do Perfil
Produtivo e dos Potenciais Riscos a Saude
do(a) Trabalhador(a) no Territorio

O conhecimento do perfil produtivo de um dado territorio permite
identificar os principais ramos de atividade econdmica e os potenciais
riscos a saude dos trabalhadores e das trabalhadoras para subsidiar
atomada de decisao para o plangjamento e a definicao de prioridades
das agdes de vigilancia em saude do trabalhador.
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ATENGAO

Para a construcao do perfil produtivo € necessario:
m |dentificar as atividades econdmicas existentes no territorio.

m Dimensionar a populacao trabalhadora nos diversos setores e ramos
de atividade econdmica - agricultura, pesca, extracdo mineral,
industria, comeércio, servicos, entre outros.

m Conhecer os principais fatores e situagdes de risco a saude dos(as)
trabalhadores(as) e os seus respectivos danos.

Para o aprofundamento do conhecimento dos fatores
e situacoes de risco nos ambientes e processos de
trabalho, sugerimos a leitura dos seguintes materiais:

Orientagdes Técnicas para a Vigilancia de Ambientes
e Processos de Trabalho (Brasil, 2022)

Diretrizes de implantagao da Vigilancia em Saude do Trabalhador
no SUS (Brasil, 2014)

Disponivel em: https://renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/default/
files/arquivos/recursos/Diretrizes-de-implantacao-da-Vigilancia-
em-Saude-do-Trabalhador-no-SUS.pdf

Destaca-se que a maioria dos dados e informagodes disponiveis acerca
do perfil produtivo refere-se ao mercado formal de trabalho, tanto do
setor privado como das atividades publicas. Mas € importante tambem
conhecer como se configuram o mercado e as atividades informais,
invisiveis em grande parte dos bancos de dados oficiais, mas que
tém grande representatividade na economia e no total da populacao
trabalhadora nas diversas regides do Pais.

Para a complementacao dos dados do perfil produtivo, indicamos
tambeém a coleta das seguintes informagoes:

m Levantamento dos estabelecimentos que tiveram alvara sanitario
emitido nos ultimos anos pela Vigilancia Sanitaria do municipio,
uma vez que contém informacdes dos empreendimentos de
pequeno, medio e grande porte do setor regulado.

m Consultar a cartografia do territorio elaborada pelas equipes de
Saude da Familia/Atengao Basica (relatorios, levantamentos, mapas
e consolidados), para conhecimento das atividades produtivas
informais e formais. E importante também fazer o levantamento das
variaveis “ocupacao” e “situacao no mercado de trabalho" na Ficha
de Cadastro Individual do e-SUS.


https://renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/default/files/arquivos/recursos/Diretrizes-de-implantacao-da-Vigilancia-em-Saude-do-Trabalhador-no-SUS.pdf
https://renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/default/files/arquivos/recursos/Diretrizes-de-implantacao-da-Vigilancia-em-Saude-do-Trabalhador-no-SUS.pdf
https://renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/default/files/arquivos/recursos/Diretrizes-de-implantacao-da-Vigilancia-em-Saude-do-Trabalhador-no-SUS.pdf
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IMPORTANTE

A cartografia do territorio € uma valiosa ferramenta de
interpretagao, analise, comunicagao e construgao de cenarios,
utilizada pelas equipes de Saude da Familia/Atencao Basica no
reconhecimento do territério e dos problemas de saude da populacao
na sua area de atuagao.

O cadastro individual produzido pela AB/APS também €& uma
ferramenta essencial para qualificar a ASSTT, por ser o espago previsto
para o registro da ocupacao dos trabalhadores, das trabalhadoras
e da sua situagao no mercado de trabalho. Portanto, cabe a esse
nivel de atencao papel relevante para a qualificacdao da ASSTT,
notadamente quanto a identificagao e ao registro de trabalhadores
e trabalhadoras informais, em situacao de vulnerabilidade, a exemplo
do trabalho infantil, trabalhadores em situacao analoga a escravidao,
trabalhadores idosos e gestantes.

4.2.2.1 Onde coletar os dados?

Os dados podem ser coletados nos sites oficiais do Ministério do
Trabalho e Previdéncia (http:/pdet. mte.gov.br/ e https:/~/bi.mte.gov.
br/bgcaged/) e no IBGE https./sidra.ibge.gov.br/home/pnadcm
e https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/cempre/tabelas/brasil/2019).

Recomenda-se também buscar informagodes nos sites oficiais de
secretarias de governo das unidades federadas e dos municipios,
a exemplo de secretarias do Planegjamento, da Fazenda e de setores da
industria, do comércio, da mineragao, da agricultura, do meio ambiente,
entre outras.

Mais informagdes também podem ser obtidas em sites de confede-
racoes, federacoes e entidades patronais e de trabalhadores, em ambito
nacional e estadual.


https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/cempre/tabelas/brasil/2019
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4.2.2.1.1 Como coletar e apresentar os dados?
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua - PNADC

1. Sugere-se a utilizagcdo do Sidra para a busca dos dados da Pnad
(https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/pnadca/tabelas).

2. Para a PNADC, na categoria “caracteristicas adicionais do mercado
de trabalho” selecione a tabela "7130 - Pessoas de 14 anos ou mais
de idade ocupadas na semana de referéncia, por grupamentos de
atividade no trabalho principal’, o estado do “Espirito Santo” com
selecao de todas as categorias para “grupamento de atividades
no trabalho principal’, e variavel “distribuicdo percentual’ para
apresentagao dos dados. Apos a plotagem do quadro, nao esquecga
de salvar os arquivos .XLSX (planilha Excel) em uma pasta especifica
(Figuras 41 e 42).
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FIGURA 41 Interface da pagina da Pesquisa Nacional por Amostra
em Domicilios Continua Anual, tabela “7130 - Pessoas de 14 anos ou
mais de idade ocupadas na semana de referéncia, por grupamentos
de atividade no trabalho principal’, o estado do “Espirito Santo” com
selegao de todas as categorias para “grupamento de atividades
no trabalho principal”, variavel “distribuicao percentual”, ano “2019"

[E prasi | Segos Smpitiqu

e [ | i [ ove |1
E2/BGE matica - SIDRA

[MSIDRA PESQUISAS.  ACERVO  TERRIORID  COMIATO  AJUDA

Pesquisa Naciona por AmosTra DE Domicitios CONTINUA ANUAL

Tabela 7130 - Pessoas de 14 anos ou mais de Idade ocupadas na semana de referéncia, por grupamentos de atividade no trabalho principal (Vide
Notas)

Quadio

Layout 1 tabela [11 2] - 22 valores 2

@ Selecione e arraste uma mmensdo para nefini Su FOSCED

-

vandvel [2i4] e

Pessoas de 14 an0s ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia, por grupamentos de atrvidsde
o trabaiho principal

Grupamento de aNVKIACES o IrabaNGo (1)

& 0 Q
i Pessoas de 14 anos cu mais de idade ocupadas na semana de referdncia (Mil pessaas)
[ Coeficienie o vaniagdo - Pessoas Oe 14 ancs ou mals de Iade c<Upadas na semana de referéncia (%) €1de 1> casas decimais
o 08 14 anos semana & <1081 casas decimais

-] Cosficients Be vanagks - DISTDUICED PECENIAI 035 DESSAS 08 14 3N0S 0U MALS 08 1308 OCUPATAS N SEMANG D MHIETENCia (%) <108 13 CASAS deCiTA

Grupamento de atiates no Habane princesal - PNADG [1111] 3

Z | |l& 0 a

1 LonsTucan
1 Comércio, reparagio de veicuos automalores & motociclelas.

) Transpone. AMazEnagem & correio
) Alojamenta e akmentagdo
& Intormagao, comunicagdo e alivkiades fivanceiras, Imobianas, profissionals € adminisiraivas

) Aginisirago piblica; defesa. segundade social educago. saide humana & servicos socials
@ Outa servico
& Servigo doméstco

& Notas

@ a variavel "Coeficien
vardvel Coeny

1. Sama de calegorias ndo dispon
2. S0ma de calegonas 130 dspos

mais de idade ocupadas na semana de referéncia”
[l 638 Pessoas 66 T4 AN0S u Mals 02 1208 0CUPAEAS N3 SEM3NG 02 Felerdncia’

Ano[118] P

%

Unidade Terrtorial (1/33] FAR

Nivess tertonals =

& 0 Es Tudo =

C) Brasd [0/1]
] Grande Regido [055] ) 32 Espirto Santo
> (=] Unidade aa Federacdo [1127)

visuaiizar | Downicac | & Lo A

Fonte: IBGE, Sidra, Pesquisa Nacional por Amostra em Domicilios Continua Anual, 2019.



FIGURA 42 Interface da pagina da Pesquisa Nacional por Amostra em
Domicilios Continua Anual, IBGE, resultado da tabela “7130 - Pessoas
de 14 anos ou mais de idade ocupadas na semana de referéncia,
por grupamentos de atividade no trabalho principal’, o estado do
“Espirito Santo” com selecao de todas as categorias para “grupamento
de atividades no trabalho principal’, variavel “distribuicao percentual’,
ano “2019" em destaque, botao salvar XLSX

& = Layout It Ordenar | = FuncBes *

Wi Gréficos

24 Imprimir mais de idade ocupadas na semana de referéncia, por grupamentos de atividade no trabalho principal

® Salvar XLSX Ano-2018

@ salvar 0DS Unidade da Federagéo - Espirito Santo

<> Pagina Web

Variavel
i Simbolos especiais = .
Grupamerto de atividadesino g i P Pessoas de 14 anos ou mais de idade ocupadas na Distribuigio percentual das pessoas de 14 anos ou mais de
semana de referéncia (Mil pessoas) idade ocupadas na semana de referéncia (%)
Total 1.963 100,0
Agricultura, pecudria, produgio florestal, pesca e 285 o
aquicultura
Indiistria geral 217 11
Construgio 139 TA
Comeércio, reparagio de veiculos automotores &
PAZG 74 19,1
motocicletas
Transporte, armazenagem e correio 92 47
Alojamento e alimentagio "7 59
Informagéo, comunicagio e ativida ¢ Pagina Web - -
imobiliarias, profissionais e admini :
@ Simbolos especiais

Administragio piblica, defesa, segunuaue sourar; 4 s
educagio, saiide humana e servigos sociais
Qutro servigo 101 51
Servigo doméstico <> Pagina Web 116 59

@ Simbolos especiais [E * Pesauisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual - 1 visita

Notas

Até o 3° trimestre de 2015, as pessoas em licenca remunerada na semana de referéncia da
pesquisa e que estavam afastadas por perfodo Inferior a 4 meses eram classificadas como
"ocupadas’. Caso esse afastamento fosse igual ou superior a 4 meses, essas pessoas eram
definidas como “fora da forga de trabalho”
A partir do 4° trimestre de 2015, em acordo com as recomendacbes da 19° Conferéncia
Internacional de Estatisticos do Trabaho - CIET, da OIT, pessoas em licenga remunerada.

do tempo de passaram a ser como "ocupadas”
A categoria Total para *Grupamento de atividades” inclui atividades mal definidas
A partir de 22 de Julho de 2022, essas estimativas passaram a ser divulgadas com base no novo
método de ponderacéo da pesquisa, conforme a Nota Técnica 03/2021. Consequentemente, a série
histérica deste indicador foi atualizada.
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Fonte: IBGE, Sidra, Pesquisa Nacional por Amostra em Domicilios Continua Anual, 2019.

Relacao Anual de Informagodes Sociais — Rais

A coleta para a caracterizagao dos trabalhadores e das trabalhadoras
formais por setor produtivo, por meio dos dados da Rais, pode ser
iniciada utilizando-se o sistema Bl de bases estatisticas do Ministério do
Trabalho e Previdéncia. O mesmo procedimento se aplica para acesso
aos dados do Caged.

1. Digite o endereco eletronico: https.//bimte.gov.br/bgcaged/login.php.

2. Facga o login como usuario “basico’, grafado sem acento, e a senha
numeérica "12345678" (Figura 43).


https://bi.mte.gov.br/bgcaged/login.php
https://bi.mte.gov.br/bgcaged/login.php
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FIGURA 43 Interface de acesso a base de dados Rais e Caged

Acessar o sistema

basica 5]

....... [s)

>

Esqueceu a senha?

Fonte: MTE, Rais.

Na sequéncia, selecione a base de dados “RAIS VINCULOS' e
periodo de analise “ano corrente a 2002" Embora esse passo a passo
tenha o objetivo de verificar as atividades econdmicas a partir dos
vinculos empregaticios, pode-se optar também pela opgao “RAIS
ESTABELECIMENTO" para verificar as atividades econdmicas distribuidas
pelos estabelecimentos publicos e privados do mercado formal de
trabalho de um determinado territorio. A logica de coleta desses dados
e semelhante ao que sera indicado nos proximos passos (Figura 44).

FIGURA 44 Interface de apresentacao dos filtros da base de dados Rais

RAIS ESTABELECIMENTO [-]
Consultas Personalizadas

Tabelas
= Ano corrente a 2002
- 2001

- 1985
RAIS VINCULOS [

« Ano corrente a 2002
. 2001

Consultas Personalizadas

Fonte: MTE, Rais.
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Depois, selecione as variaveis de interesse, com as opgdes no quadro
“‘Definicao da Tabela" No exemplo, selecionaram-se os botdes “Selecdes
por assunto’, posteriormente “"Geografico” e “Municipio”. Em sequéncia,
utilize o municipio desejado, aqui "Belo Horizonte" foi utilizado como
exemplo, e finalize esta etapa com o icone “verde" (Figura 45).

FIGURA 45 Segunda interface de apresentagao dos filtros da base de
dados Rais

Categorias selecionadas

1G-BELO HORIZONTE

®Home  ONome e Cdigo
Ocsdigo O cédigo e Nggme

Fonte: MTE, Rais.

Na sequéncia, faca a opcao pelo periodo de analise “2020" e selecione
a opgcao “Estrutura” para definicao das variaveis de linha e coluna
da Tabela, como, por exemplo, "CNAE 2.0 Secao’ para linha e "Ano’
para a coluna, “Sexo do Trabalhador" para subcoluna, “Faixa Etaria"
para sublinha. Apos, mande executar a tabulagao no icone vermelho
em formato de raio localizado no meio do painel (Figura 46).
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FIGURA 46 Interface de definicao da tabela “Estrutura” da base
de dados Relagao Anual de Informagdes Sociais (Rais), contendo
selecoes especificas

RAIS Vinculo

basico Informacses: RAIS Vinculo Id

Definigao da tabela

CNAE 2.0 Secio v]
5] é
Sexo Trabalhador ]

e r— v
Faixa Etaria v
~>Frequéncia -

“Individual

Vineulo
Qtd Hora Contr
Tempo Emprego ¥

& Condicio [valor
[An 2019
[vinculo Ativo 51/12 Sm
- Municipio MG-BELO HORIZONTE

Fonte: Ministério do Trabalho e Emprego, Rais.

ApOs 0 tempo necessario para processamento das variaveis selecionadas,
os dados serao apresentados em uma tabela. Selecione a opgao “transfere
arquivo CSV" e salve-o na pasta criada para os arquivos da Analise de
Situagao de Saude. Observe que, alem da opgao CSV, existem outros
formatos disponiveis para transferéncia dos dados tabulados (Figura 47).

FIGURA 47 Interface do banco de dados Relagao Anual de Informagoes
Sociais (Rais), gerado a partir da selegao: periodo de analise “2019",
“CNAE secgao 2.0" para linha e “2019" para a coluna

RAIS Vinculo

RAIS Vinculo Id

Conteqdo:
© Sclegtes vigentes T 0 3112 igust 2 Sim
(& Municipio igual 2 MG-BELO HORIZONTE

i =3 V(& [Sexo Trabalhador V]Gl

[ Faia Etara V] 2015 Total
CNAE 2.0 Secio ~|E 5] I Masculino I Feminina| i Total | Masculinol I Feminino| I Totall

[AGRICULTURA, PECUARTA, PRODUCAD FLORESTAL,

PESCA E AQUICULTURA Total 631 169) 800 631 169 500)
15A17 3 1 4 3| 1 4l
18A24 61 24 85 o1 24 &5
25429 78 11 89 78| i &)
w0ns P W 1o Tas) W 158
SoAea 150 x| o 0] E e |
65 0U MALS 25 3| 28 25| B 25|

INDUSTRIAS EXTRATIVAS [Total 858 % 1.a10 aﬂ 552 1.4#
15A17 2 5| 7 2| 5 7
oAz B =] w0 B S el
e 5 7a] o B 75 o5
30A39 527 26| 596 527 269 596
20 A 29 206 EI 332 206 126 @I
50A 64 156 45| 201 156) = 201
65 0U MAIS 16 3| 19 16 3 1]

INDUSTRIAS DE TRANSFORMACAO | Total 28.834 16.510 45.344) 28.834] 16.510 45.344]
10A14 0 1 1 ol 1 1
15A17 100 64 164 200] 64 169

Fonte: Ministério do Trabalho e Emprego, Rais.
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EXEMPLO 7

Em 2020, no municipio de Belo Horizonte, observa-se que as trés
atividades econdmicas que concentraram o maior numero de trabalha-
dores formais corresponderam as categorias “Administragao publica,
defesa e seguridade social’ (26,34%), "Atividades administrativas
e servicos complementares” (15,25%) e “Comeércio, reparacao de veiculos
automotores e motocicletas” (12,9%), considerando um total de 1.203.945
de trabalhadores cadastrados (Tabela 6).

TABELA 6 Distribuicao dos trabalhadores segundo principais atividades
economicas (Secao CNAE 2.0). Belo Horizonte, Minas Gerais - 2020

TRABALHADORES

ATIVIDADES
ECONOMICAS FAIXA 512 (0)

(CNAE 2.0 ETARIA MASCULINO FEMININO

SEGAO)

= 639055 53,08 564890 46,91 1203945 100

Total 133410 42,07 183716 5793 317126 26,34

15a17 16 5714 12 4286 28 0,00

18a24 1825 50,55 1785 49,45 3610 0,30
Administracao
publica, defesa

ese_gl“”dade 30a39 48773 4902 50729 5098 99502 826
SOCla

25a29 10173 5418 8603 4582 18776 156

40 a 49 42203 39,94 63466 60,06 105669 878
50 a 64 27145 32,91 55334 6709 82479 6,85
65 ou mais 3275 4637 3787 53,63 7062 0,59

Total 100378 54,67 83223 4533 183601 15,25

10a14 2 6667 1 3333 3 0,00

15a17 124 45,59 148 54,41 272 0,02
Atividades 18a24 9575 45,92 11278 5408 20853 173

administrativas
e servicos
complementares RelolcRele] 30020 5574 23841 4426 53861 4,47

25a29 12002 5248 10869 4752 22871 190

40 a 49 26218 56,77 19965 4323 46183 3,84
50 a 64 20495 5614 16009 43,86 36504 3.03
650oumais 1942 6359 1112 3641 3054 0,25

continua
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conclusao

TRABALHADORES

ATIVIDADES
ECONOMICAS FAIXA 1512 (0)

(CNAE 2.0 ETARIA MASCULINO FEMININO
SEGCAO)

Total 82260 72994 47,02 155254 12,90

10 a 14 3 60,00 2 40,00 5 0,00
15a17 530 5501 418 4409 948 008

Comercio, 18 24 17785 5153 16730 4847 34515 287

reparagao

de veiculos 25a29 13854 51,40 13097 4860 26951 2.24

automotores

: 30a39 22324 50,88 21555 4912 43879 3,64
e motocicletas

40 a 49 15584 5358 13504 4642 29088 242
50 a 64 11152 6049 7285 3951 18437 153

65 ou mais 1028 71,84 403 2816 1431 012
Total 109136 88,84 13705 1116 122841 10,20
10a14 2 3333 4 66,67 6 0,00
15a17 231 59,08 160 40,92 391 0,03
18 a24 13150 86,47 2057 1353 15207 126
Construgao 25a29 15305 8537 2622 1463 17927 1,49

30a39 34360 8779 4778 1221 39138 325
40 a 49 25521 9058 2654 942 28175 2,34
50 a 64 18464 9333 1319 6,67 19783 1,64

65 ou mais 2103 9499 111 5,01 2214 0,18
Total 15975 2178 57380 7822 73355 6,09
10a14 2 100,00 O 000 2 0,00
15a17 195 52,70 175 4730 370 0.03

18a24 1697 2327 5596 7673 7293 0,61
SSUCCUEIEUERS 25429 1931 2094 7289 7906 9220 077
€ servigcos

cociais 30a39 5080 2058 19605 7942 24685 205
40249 4092 2105 15344 7895 19436 161
50a64 2635 2305 8797 7695 11432 095
65 ou mais 342 3734 574 6266 916 0,08

Ignorado 1 100,00 O 000 1 0,00

Outras atividade

o Total 197896
econdémicas

153872 351768

Fonte: Ministério do Trabalho e Emprego, Rais.
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Observa-se que o municipio de Belo Horizonte tem como principais
atividades econémicas do setor formal (com vinculos celetistas) aquelas
que compdem as seguintes secdes da Cnae: "Administracao publica,

defesa e seguridade social’, "Atividades administrativas e servigos
complementares” e “Comeércio, reparacao de veiculos automotores
e motocicletas”.

A analise da distribuicao do quantitativo de trabalhadores por ramos
e setores de atividade econdmica pode ser complementada pela
consideracao dos graus de risco de cada atividade, de modo a conhecer
o percentual da populacao trabalhadora inserida em atividades de maior
ou menor risco, conforme descritas no Quadro 12, o qual apresenta um
resumo com o grau de risco predominante atribuido ao ramo de atividade
segundo a Cnae 2.0. Conforme essa classificacao, “Administragao publica,

defesa e seguridade social’, "Atividades administrativas e servigcos
complementares” e “Comeércio, reparacao de veiculos automotores
e motocicletas”, principais atividades de Belo Horizonte, possuem grau
derisco 2, 1, e 2, respectivamente.

QUADRO 12 Grau de risco predominante das atividades econémicas por
secao da Cnae 2.0

SECAO CNAE 2.0 GRAU DE RISCO
Agricultura, Pecuaria e Silvicultura
Pesca e Aquicultura

Industria Extrativa

Industria de Transformagao
Eletricidade e Gas

Construcao

Comeércio

Alojamento e Alimentacao
Transporte e Armazenagem
Intermediagao Financeira
Atividades Imobiliarias
Administragao Publica

Educacao

Saude e Servicos Sociais

Outros Servigos Coletivos

Servicos Domésticos

P N R R, NN R R WD WwWwWww NN w

Organismos Internacionais

Fonte: Brasil. Ministério do Trabalho e Emprego, 2016. Norma Regulamentadora n.° 4.
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ATENCAO

E importante destacar que, por ser limitado ao grau de risco predomi-
nante, este pode nao representar a abrangéncia de risco associado
as diversas atividades classificadas no mesmo grupo ou segao da
Cnae. Para o correto estabelecimento de prioridades para as agoes
de vigilancia, os criterios de classificagao de risco e dimensionamento
da populagao trabalhadora segundo atividade econdmica devem ser
associados a outras analises e estimativas, a exemplo da magnitude
dos indicadores de morbimortalidade.

E importante agregar a essa analise a distribuicdo dos trabalhadores
por atividade econémica, também a partir da base do IBGE, que inclui
as situagdes de trabalho informal e por conta propria.

O grau de risco atribuido a uma dada atividade produtiva

€ resultado de longo processo de negociagao entre
governos, empregadores e trabalhadores. E um processo,

ao mesmo tempo, técnico e politico, € nao necessariamente
expressa com maior fidedignidade a magnitude e a gravidade dos
potenciais impactos a saude dos trabalhadores e das trabalhadoras
nos estabelecimentos e locais de trabalho concretos.

Exemplo disso observa-se no setor bancario que, ao longo dos
ultimos 30 anos, tem adoecido milhares de trabalhadores, com
incapacidade temporaria ou permanente para o trabalho, por
LER/Dort e por transtornos mentais, inclusive com aumento da
frequéncia de suicidios (Marques; Giongo, 2016). Pela NR-4, o grau
de risco de todas as subdivisdes da Cnae do setor K - Atividades
financeiras, de seguros e servigos relacionados - continua sendo
um, ou seja, o menor grau de risco, a despeito das tentativas
empreendidas no ambito da camara de negociagao tripartite para
muda-lo para uma maior gradagao.

Também €& importante saber que o grau de risco oficialmente
atribuido por meio da NR-4 tem a fungcao de orientar o dimen-
sionamento do Servico de Engenharia de Seguranca e Medicina
do Trabalho das empresas (Portaria Federal MTPS n.° 510, de 29 de
abril de 2016) (Brasil, 2016).

Desse modo, o grau derisco das atividades econémicas, atribuido pela
legislacao, deve ser conhecido pelas equipes de vigilancia e incluido
em suas analises. Entretanto, recomenda-se que seja utilizado de
forma critica, em combinagao e comparando-o com outros critérios,
a exemplo do monitoramento de indicadores de morbimortali-
dade (incidéncia, gravidade, letalidade etc.), e, especialmente, com
as condicoes concretas de trabalho identificadas no processo de
vigilancia de ambientes e processos de trabalho.
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EXEMPLO 8

Segundo dados do Cadastro Central das Empresas (IBGE, 2019), verifica-
-se o0 quantitativo de 588.673 empresas atuantes na cidade de Sao
Paulo, com populagao ocupada de 7.328.606 de trabalhadores(as).
Deste total, 94 sdo industrias extrativas, sendo 21 com atividade
econdmica “"Extragao de minerais metalicos”, classificadas na Chae
como grau de risco 3, sendo os trabalhadores potencialmente expostos
a riscos quimicos, fisicos, biologicos, de acidentes, fatores biomecanicos
e psicossociais, incluindo os relacionados a organizagao do trabalho.
Entre os danos potenciais a saude estao as pneumopatias, os trans-
tornos mentais devido ao confinamento, os canceres ocupacionais
e os traumatismos.

Os provaveis riscos e danos que envolvem algumas atividades sele-
cionadas podem ser consultados no Quadro 13.
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QUADRO 13 Riscos ocupacionais e danos potenciais a saude dos trabalhadores relacionados a atividades produtivas selecionadas

ATIVIDADE PRODUTIVA

Extrativista Mineral

Industria de Transformacgao

Servicos
industriais
de utilidade
publica

Construcao Civil

RISCO OCUPACIONAL

Quimico, fisico,
biologico, biomecanicos,
psicossociais, de acidentes

Quimico, fisico,
biologico, biomecanicos,
psicossociais, de acidentes

Biomecanicos,

Servigos Postais . . .
psicossociais, de acidentes

Fisico, biomecanicos,
psicossociais, de acidentes

Telecomunicacoes

Tratamento da
rede de esgoto

Quimico, fisico, biologico,
ergonémico e de acidentes

Fisico, ergonémico e

Coleta de lixo de acidentes

Quimico, fisico,
biologico, biomecanicos,
psicossociais, de acidentes

DANOS POTENCIAIS

= Pneumopatias: Pneumoconiose,
Asma, Traumatismos

= Transtornos Mentais

= Cancer ocupacional

s | ER/Dort, Lombalgias

= LER/Dort, Lombalgia,

s Dermatoses,

m Perda Auditiva Induzida por Ruido
s Cancer ocupacional, Hemopatias,
= Traumatismos

= Problemas vasculares em
membros inferiores, Traumatismos

= Choque elétrico, Traumatismos

m Doencas infecciosas
= | ombalgias
= Traumatismos

» Doencgas infecciosas
= Lombalgias, Ferimentos

= Pneumopatias: Pneumoconiose,
Asma. Traumatismos, Dermatoses
m Transtornos mentais

EXEMPLOS DE OCUPACOES

= Mineiro

= Garimpeiro

= Quebrador de pedra

s Operador de britadeira

= Abastecedor de caldeira
= Ajudante de carvoaria

= Forneiro e operador

= Mecanico de manutencao

= Carteiro
= Mecanico de manutencao

= Operador de instalagoes de
captagao de esgoto

= Coletor de lixo domiciliar

m Pedreiro
= Engenheiro
m Servente de obras

continua
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ATIVIDADE PRODUTIVA RISCO OCUPACIONAL

Quimico, fisico,
biologico, biomecanicos,
psicossociais, de acidentes

Comeércio/Servigos

Biomecanicos,
psicossociais, quimicos
(poeiras)

Educacao

Servigos L
Quimico, fisico,

biologico, biomecanicos,
psicossociais, de acidentes

Quimico, fisico, biologico,

Agropecuaria, Extragao
Vegetal, Caca e Pesca

de acidentes

biomecanico, psicossociais,

DANOS POTENCIAIS

= Varizes,
= Transtornos mentais
= Traumatismos

= Disturbios da voz, asma
= Transtornos mentais

= Ferimentos perfurocortantes
= Doengas infecciosas
s | ER/Dort, Transtornos mentais

» Dermatoses, LER/Dort,
traumatismos, transtornos mentais

= Intoxicagao por agrotoxicos,
traumatismos

= Lombalgias, LER/Dort, canceres,
dermatoses, transtornos mentais

= Traumatismos, ferimentos
cortantes, LER/Dort, lombalgias

EXEMPLOS DE OCUPAGOES

= Vendedor, Agougueiro
= Administrador, Padeiro
= Mecanico

= Professor, diretor
= Merendeira, auxiliar de ensino

= Tecnico de enfermagem; enfermeiro;
Agente de Combate a Endemias;

= Medico, maqueiro, farmacéutico,
bioquimico, motorista de ambulancia

= Catador de marisco
= Pescador artesanal de peixes

= Agrénomo, Técnico agricola
= Veterinario, agricultor, trabalhador
na agricultura polivalente

= Abatedor de animais
= Operador de maquinas agricolas
= Tratorista agricola

Fonte: adaptado de Brasil, 2001a; Minas Gerais, 2011; Mendes, 2013.
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RESUMO

Para elaboracao de um perfil produtivo mais completo

do territério que se esta analisando, sugere-se buscar
informagoes em outros bancos e bases de dados, além dos
aqui orientados. Esse perfil devera ser construido de forma
mais ou menos aprofundada ou detalhada, a depender dos
objetivos da analise e das caracteristicas e atividades produtivas
predominantes ou mais importantes, com maior contingente de
populacao trabalhadora, com maior risco potencial a saude etc.

Para caracterizagao do perfil produtivo é possivel utilizar dados publicos
do setor formal, como Rais e Caged. Outras informagdes complementares
podem ser obtidas para setores especificos, como o setor agropecuario,
consulta a secretarias municipais da fazenda e outras. No segmento
informal, destacam-se a Pnad Continua e a possibilidade da construcao
de fluxos de informagao da Atengao Primaria a Saude, com vistas
ao mapeamento do territorio, pelo preenchimento das fichas indivi-
duais do e-SUS APS para identificagao da atividade e ocupacgao dos
usuarios trabalhadores.

Para orientacoes referentes a apresentacao das informagdes da Analise
de Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, consultar
Apéndice C.

No resumo a seguir, apresenta-se uma sumarizacao das informagoes
que podem ser produzidas neste eixo B:

Caracterizagao do Perfil Produtivo e dos Potenciais Riscos
a Saude do Trabalhador e da Trabalhadora no territério.

Com dados da Rais €& possivel conhecer as estatisticas das

empresas e dos trabalhadores formais e relacionar com os
riscos associados as respectivas atividades. As informacoes
devem ser complementadas com dados de outras pesquisas,
a exemplo da Pnad, do Censo Agropecuario, do Cadastro Federal
das Empresas.
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4.2.3 Eixo C - Caracterizacao do Perfil de
Morbimortalidade da Populacao Trabalhadora

Para construir o perfil de morbimortalidade da populagao trabalhadora
€ necessario conhecer quem sao os trabalhadores e as trabalhadoras
no territério e de que adoecem e morrem. Devem-se buscar, organizar
e sistematizar informacgdes oriundas de varios sistemas e bases de
dados, cada qual com suas caracteristicas, abrangéncia, cobertura,
definicbes proprias dos eventos neles registrados, periodicidade de
registro e de disponibilizagao das informagoes, completitude, qualidade
e fidedignidade dos seus dados.

E importante que se conhegam as caracteristicas e especificidades
de cada sistema de informagao - sua abrangéncia, seus limites, sua
qualidade e seu sub-registro — de modo a interpretar adequadamente
as informacgodes e os resultados obtidos. A depender da base de
dados, a populacao trabalhadora de referéncia, que ira compor
0s denominadores dos indicadores construidos, € diferente. Todos esses
aspectos devem ser considerados na escolha dos dados e indicadores
a serem utilizados e na sua interpretacao.

A seguir, apresentam-se alguns exemplos de métodos de calculo
de indicadores de morbimortalidade para diferentes denominadores
de populagao trabalhadora: segurada da Previdéncia Social (Figura 48),
populacao trabalhadora geral (formal + informal) (Figura 49) e populacao
em idade ativa (PIA), uma alternativa para dados defasados da Peao
(Figura 50).
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FIGURA 48 Indicadores de Saude do Trabalhador para a populagao
trabalhadora segurada da Previdéncia Social

Coeficiente de mortalidade
especifica por acidente de
trabalho entre segurados

da Previdéncia Social

Coeficiente de incidéncia
de doencas relacionadas

ao trabalho entre os
segurados da Previdéncia

Coeficiente de incidéncia
de acidentes de trabalho
entre os segurados
da Previdéncia

METODO DE CALCULO:

Numero de obitos por acidentes de trabalho

no ano de referéncia
X 100.000

Numero médio anual de vinculos da Previdéncia Social

METODO DE CALCULO:

Numero de casos novos de doencas relacionadas

ao trabalho no ano de referéncia
X 10.000

Numero médio anual de vinculos da Previdéncia Social

METODO DE CALCULO:

Numero de novos casos de acidentes de trabalho
registrados no ano de referéncia

X 10.000
Numero médio anual de vinculos da Previdéncia Social

Fonte: adaptado de Portal InfoLogo AEAT da Dataprev.

Em relagao aos indicadores provenientes da Previdéncia Social, citados
acima, sao considerados no denominador “Numero medio anual de
vinculos da Previdéncia Social" apenas os trabalhadores com cobertura
contra os riscos decorrentes de acidentes e doencgas relacionados
ao trabalho. Desse modo, nao estao incluidos no denominador os
contribuintes individuais (trabalhadores autdbnomos e empregados
domeésticos, entre outros), os militares e os servidores publicos
estatutarios vinculados a Regime Proprio de Previdéncia Social.
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FIGURA 49 Indicadores de Saude do Trabalhador para a populagao
trabalhadora geral

Coeficiente de doengas e agravos relacionados ao trabalho

METODO DE CALCULO:

Numero de casos novos de doengas e agravos

relacionados ao trabalho notificados no ano de referéncia
X100.000

Numero total da populagao economicamente ativa ocupada
no ano de referéncia, a partir de 10 anos de idade.

Coeficiente de incidéncia de intoxicagao exégena relacionada ao trabalho

METODO DE CALCULO:

Numero de casos de intoxicagao exégena relacionada

ao trabalho notificados no Sinan no ano de referéncia
X100.000

Numero total da populagao economicamente ativa ocupada
no ano de referéncia, a partir de 10 anos de idade.

Coeficiente de incidéncia de acidente de trabalho

METODO DE CALCULO:

Numero de casos de acidente de trabalho

notificados no Sinan no ano de referéncia
X 100.000

Numero total da populagao economicamente ativa ocupada
no ano de referéncia, a partir de 10 anos de idade.

Coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho

METODO DE CALCULO:

Numero de obitos por acidente de trabalho de

residentes registrados no SIM no ano de referéncia
X100.000

Numero total da populagao economicamente ativa ocupada
no ano de referéncia, a partir de 10 anos de idade.

Fonte: Brasil, 2018a.
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FIGURA 50 Método de calculo do Coeficiente de Incidéncia de Acidente
de Trabalho para a populacao trabalhadora geral

Coeficiente de incidéncia de acidente de trabalho

METODO DE CALCULO:

Numero de casos de acidente de trabalho

notificados no Sinan no ano de referéncia
X 100.000

Numero da populagao em idade ativa

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

Os indicadores da Figura 50 estao referidos, entre outros, na Nota Infor-
mativa n.° 61/2018 - Dsaste/SVS/MS, como indicadores finalisticos
e de processo recomendados para © monitoramento e a avaliacao da
politica de Saude do Trabalhador pela Renast. E importante relacionar
os resultados desses indicadores com o perfil produtivo do territorio
€ 0s riscos associados a esses, avaliando, inclusive, a capacidade da rede
em capturar e registrar esses eventos. Devido aos processos continuos
de atualizacao, recomenda-se o0 acompanhamento das publicacdes
da CGSAT/MS, uma vez que atualizagdes desta nota podem surgir.

Consulte a Nota Informativa n.° 61/2018 - Dsast/SVS/MS
no seguinte enderego:

https://www.cevs.rs.gov.br/upload/
arquivos/202003/10115821-nota-informativa-61.pdf

4.2.3.1 Onde buscar os dados

4.2.3.1.1 Previdéncia Social e Instituto Nacional do Seguro Social (INSS)

Os dados previdenciarios sao registrados em diversos bancos de dados
e sistemas gerenciados pela Empresa de Tecnologia e Informacgdes
da Previdéncia (Dataprev), empresa de processamento de dados da
Previdéncia Social: Sistema Unico de Informagées de Beneficios
(Suibe); Sistema de Comunicacao de Acidente de Trabalho (CAT);
Cadastro Nacional de Informagdes Sociais (Cnis).


https://www.cevs.rs.gov.br/upload/arquivos/202003/10115821-nota-informativa-61.pdf
https://www.cevs.rs.gov.br/upload/arquivos/202003/10115821-nota-informativa-61.pdf
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Estatisticas sobre acidentes de trabalho (tipico e de trajeto) e doencas
do trabalho, com CAT e sem CAT,; obitos por acidentes de trabalho;
beneficios acidentarios concedidos e liquidados; indicadores de
morbidade e mortalidade por acidentes e doencas do trabalho sao
disponibilizadas no Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho (AEAT)
e no Portal InfoLogo AEAT da Datapreyv, este ultimo com possibilidade
de pesquisa para diferentes atividades econdmicas (Cnae), grupos de
doencas (CID) e unidades federadas, entre outras variaveis.

Dentre os sites que podem ser acessados destacamos:

m Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho (AEAT) (Figura 51)

Link de acesso: https./www.gov.br/trabalho-e-previdencia/
pt-br/assuntos/previdencia-social/saude-e-seguranca-do-
trabalhador/dados-de-acidentes-do-trabalho

FIGURA 51 Interface do Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho
(AEAT)

g \Lb Presidéncia da Republica OrgiosdoGoverno  Acessoa Informacdo  Legislacdo  Acessbilidade @  © & Entrar com o govbr

= Ministério da Previdéncia Social 0 que vocé procura? Q

@ Assuntos Previdencia Social Salde e Seguranga do Trabalhador Acidentes do Trabalho e Beneficios por Incapacidade

Dados estatisticos - Saude e Seguranca do Trabalhador

compartine: § W &

Publicado em 23/06/2020 12h58 | Atualizado em 29/0€

Anuario Estatistico de Acidentes do Trabalho - AEAT

* 2021: Versao online | Tabelas

2020: Versao online | Tabelas

.

2019: Versao online | Tabelas
2018: PDF | Tabelas
2017: PDF | Tabelas
2016: PDF | Tabelas
2015: PDF | Tabelas

.

.

.

.

2014: PDF | Tabelas

2013: Texto online | PDF | Tabelas

.

2012: Texto online | PDF | Tabelas
2011 Texto online | PDF | Tabelas
2010: Texto online | PDF | Tabelas
2009: Texto online | PDF | Tabelas
2008: Texto online | PDF | Tabelas

.

.

.

Beneficios Previdenciarios e Acidentarios

» Informacoes sobre auxilios por incapacidade temporaria acidentarios e previdenciarios segundo os codigos da Classificacao Internacional de Doencas

Fonte: Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho.
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m Portal InfoLogo AEAT da Dataprev (Figura 52)

Link de acesso: http:.//www3.dataprev.gov.br/aeat/inicio.ntm

FIGURA 52 Interface Portal InfoLogo Anuario Estatistico de Acidente
de Trabalho da Dataprev

A4 INFOLOGO AEAT

5 DE ACIDENTES DETRABALHO

AEAT 2020 Novidades Ajuda

B Estatisticas de Acidentes do Trabalho
B Acidentes do Trabalho
B Por UF e CNAE 95 (até 2005)
B Por UF e CNAE 2.0 (a partir de 2006)
@ Por UF e Més
@ Por UF, Idade e Sexo
@ Por CID
@ Liquidados
@ Por UF e CNAE 95 (até 2005)
@ Por UF e CNAE 2.0 (a partir de 2006)
B Por UF e Més
@ Por Municipio
8 Indicadores de Acidente do Trabalho
B Por Classe CNAE 95 (até 2006)
@ Selegdo por UF e Ano
@ Selegdo Divisdo do CNAE e Ano
@ Selegao Divisdo CNAE, UF e Ano
B Por Classe CNAE 2.0 (a partir de 2007)
@ Selegdo por UF e Ano
@ Selegdo Divisdo do CNAE e Ano
@ Selegdo Divisdo CNAE, UF e Ano
@ Por UF
@ Namero Médio de Vinculos

Fonte: Infologo AEAT.

Para obter orientacdes sobre a tabulacao nesse sistema consulte o
site (Figura 53)

Link de acesso:
http:/www3.dataprev.gov.br/aeat/Info_aeat_NetUNO_190.html

FIGURA 53 Interface das orientacdes sobre a tabulacao Portal InfoLogo
Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho da Dataprev

Ajuda do AEAT InfoLogo
[ Fechar ]
0 Usando o AEAT InfoLogo
@ Tela inicial

@ Definicéo de uma consuta
@ Arvore de definicio
9 Estrutura da tabela
14 Selegoes de categorias
@ Selegoes aceleradoras
4 Ordem
@ Roties

(0 Resultado de uma consulta
@ Bor
1o Tab
B Selegbes
1 Dimensoes

@ Esclarecendo o Conteido das Informacdes

a Estatisticas de Acidentes do Trabalho

 Acidentes do Trabalho

@ Acidentes do Trabalho Liquidados

{ Acidentes do Trabalho segundo a CID

@ Acidentes do Trabalho segundo o Municipio

@ Indicadores de Acidentes do Trabalho

@ Quadros e Listas

@ Codigos CID

@ Cidigos CNAF 05

@ Codigos CNAE 2.0

@ Codigos SAE 95

@ Codigos SAE 2.0

@ Lista de Siglas

com quadros
lizadas

[Fchar]

Fonte: Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho.


http://www3.dataprev.gov.br/aeat/Info_aeat_NetUNO_190.html
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m Anudrio Estatistico da Previdéncia Social (AEPS) com registros
dos contribuintes que sao trabalhadores segurados e seus
beneficios (Figura 54).

Link de acesso: http:/www3.dataprev.gov.br/infologo/inicio.htm

FIGURA 54 Interface Portal InfoLogo Anuario Estatistico da Previdéncia
Social da Dataprev

BASE DE DADOS HISTORICOS DA PREVIDENCIA SOCIAL

A7 INFOLOGO AEPS ]
uﬂﬂﬂ :

AEPS 2020 Novidades Ajuda

Beneficios

Acordos Internacionais
Servigos previdencidrios
Acidentes do Trabalha
Contribuintes

Arrecadacio

Fiscalizagdo

Cobranga

Procuradoria

CRPS

Finangas

Contabilidade

Auditoria

Atendimento

Previdéncia Complementar
Previdéncia do Servidor Piblico
Indicadores Econdmicos
Demografia

Fonte: Infologo AEPS.

4.2.3.1.2 Departamento de Informatica do SUS (DataSUS)

O DataSUS é responsavel pela gestao de varios sistemas de informacdes
em saude, entre eles: SIM, SIH, Sinan, SIA, Cadastro Nacional de Esta-
belecimentos de Saude (Cnes), entre outros.

m Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (Sinan)

O Sinan, um dos sistemas de informagao do Ministério da Saude, coleta,
transmite e dissemina dados referentes aos agravos e as doengas
de notificagao compulsoria (Figura 55), definidos nas Portarias de
consolidagao n.e 4, de 28 de setembro de 2017, (origem: PRT GM/MS
n.° 1102 de 16 maio de 2022) e n.° 5 (origem: PRT MS/GM n.° 205,
de 17 de fevereiro de 2016). S&o nove os agravos especificados como
relacionados ao trabalho de notificagao compulsoria:


http://www3.dataprev.gov.br/infologo/
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FIGURA 55 Doencas e Agravos Relacionados ao Trabalho (Dart)

. Cancer Acidente de trabalho
Acidente . Dermatoses .~
relacionado com exposicao a
de trabalho

ao trabalho ocupacionais material biolégico

Perda auditiva Intoxicagao

LER/Dort Pneumoconiose induzida por exogena relacionada
ruido (Pair) ao trabalho

Transtorno
mental

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

ATENGAO

A Nota Informativa n.° 94/2019 - Dsaste/SVS/MS orienta '
sobre as novas definicdes dos agravos e doencas relacionados o
ao trabalho do Sistema de Informacao de Agravos de Notifi-

cacgao (Sinan).

Disponivel em:
http://www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2019/09/NOTA-
INFORMATIVA-N.-942019-DSASTESVSMS.pdf

Ressalta-se que todas as intoxicagdes exogenas sao de notificagao
compulsoria, independentemente de sua relacao com o trabalho.
As intoxicacoes relacionadas ao trabalho estao incluidas no conjunto
de agravos que devem compor a ASSTT, assim como outros agravos
e doencas que acometem a populagao geral, mas que também podem
estar relacionadas ao trabalho.

Desse modo, recomenda-se que sejam analisados os casos de outros
agravos que podem estar relacionados ao trabalho, a depender das
circunstancias de sua ocorréncia, a exemplo de acidentes por animais
peconhentos, doencas transmissiveis (tuberculose, leptospirose,
leishmaniose, covid-19, dengue, variola do macaco etc)), violéncias, entre
outros. Nesses casos, na investigacao epidemiologica, € importante tanto
identificar a relagao com o trabalho quanto garantir o preenchimento do
campo especifico nas fichas do Sinan (caso ou contaminagao relacionada
ao trabalho ou acidente de trabalho), bem como disponibilizar essas
variaveis nos tabuladores para analise.
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No Apéndice C, pode ser consultada a relacao de agravos e doencas
de notificagao compulsoria com os respectivos campos das fichas do
Sinan que relacionam esses eventos ao trabalho.

Ressalta-se que todas as Dart notificadas no Sinan tém sido disponi-
bilizadas por meio da ferramenta de tabulacao de dados (Tabnet)
no site do DataSUS.

Site de busca Sinan (Figura 56):

https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/doencas-e-

agravos-de-notificacao-de-2007-em-diante-sinan/

FIGURA 56 Interface do Tabnet para tabulacao dos dados do Sistema
de Informacgao de Agravos de Notificagdo, 2007 em diante

goubr ACESSO AINFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGRD GRGAOS DO GOVERND ¥

MINISTERIO DASAUDE

DATASUS 3§ ACTOCONTRASTE |7 VuBRAS

== Sistemas Noticias Seguranca dainformacdo Acessoainformagao Metodologias  Perguntas frequentes

Processos Seletivos  Fale conosco

Doengas e Agravos de Notificagao - 2007 em
diante (SINAN)

Opcéo selecionada: Doencas e Agravos de Notificagao - 2007 em diante (SINAN)
OAcidente de Trabalho

OAcidente por Animais Pegonhentos

OAcidente de Trabalho com Exposigao a Material Biologico

OBotulismo

er Relacionado ao Trabalho

ermatose Relacionada ao Trabalho
ODengue até 2013

ODengue de 2014 em diante
Obifteria

ODoenca de Chagas Aguda
ODoengas Exantematicas
OEsquistossomose

OFebre Amarela

OFebre de Chikungunya

OFebre Maculosa

OFebre Tif6ide

OHantavirose

OHepatite

Olnfluenza Pandémica

Olntoxicag@o Exégena
OLeishmaniose Visceral
OLeishmaniose Tegumentar Americana
Oleptospirose

Oler/Dort

OMalaria

Ovienngie

OParalisia Flacida Aguda

¥ ¥

OPAIR Relacionado ao Trabalho
OPeste
OPneumoconiose Relacionada ao Trabalho

Y& ¥ J

ORaiva Humana

Osifilis Adquirida

Osifilis Congénita

Osifilis em Gestante

Osindrome da Rubéola Congénita
OTétano Acidental

OTétano Neonatal

OToxoplasmose Congénita
OToxoplasmose Gestacional

é OTranstorno Mental Relacionado ao Trabalho
Ovaricela

OVioléncia Interpessoal / Autoprovocada
OZika Virus

Fonte: DataSUS, Sinan-NET.


https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/doencas-e-agravos-de-notificacao-de-2007-em-diante-sinan/
https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/doencas-e-agravos-de-notificacao-de-2007-em-diante-sinan/
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O acesso a base de dados anonimizados do Sinan para as
Dart pode ser feito por meio da seguinte pagina do DataSUS:

https://datasus.saude.gov.br/transferencia-de-arquivos/

Na opgao modalidade “dados” das Dart, orienta-se a selegao “BR”"
para a opcao unidade federada (UF), uma vez que os microdados
das Dart para essa variavel estdo em um unico banco.

Orientagdes adicionais para download dos arquivos dos SIS,
indica-se consulta aos seguintes documentos:

Nota Técnica n.° 12/2022 - CGSAT/Dsaste/SVS/MS - https://
colaboradsaste.saude.gov.br/mod/resource/view.php?id=1692

POP | - https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2021/
julho/27/pop-i-acesso-a-microdados.pdf

POP Il - https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2021/
julho/27/pop-ii-descompactacao-expansao-conversao.pdf

POP Il - https://www.gov.br/saude/pt-br/media/pdf/2021/
julho/27/pop-iii-instalacao-do-tabulador-tabwin.pdf

Para uso das ferramentas de tabuladores do DataSUS,
acesse as orientagdes para instalagdo do programa e
respectivos bancos nos seguintes enderegos eletronicos.

TabWin:
http://portalsinan.saude.gov.br/sistemas-auxiliares/tabwin

http:// www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/
Como-usar-o-TABWIN.pdf

Tabnet:
http://tabnet.datasus.gov.br/tabnet/tabdescr.htm

https://datasus.saude.gov.br/wp-content/uploads/2020/02/
Tutorial-TABNET-2020.pdf



http://www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/Como-usar-o-TABWIN.pdf
http://www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/Como-usar-o-TABWIN.pdf
https://datasus.saude.gov.br/wp-content/uploads/2020/02/Tutorial-TABNET-2020.pdf
https://datasus.saude.gov.br/wp-content/uploads/2020/02/Tutorial-TABNET-2020.pdf
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m Sistema de Informacgodes sobre Mortalidade (SIM)

O SIM disponibiliza dados sobre a mortalidade geral e especifica por
grupos de causas (Figura 57). A Declaracdo de Obito (DO) & o formulario
utilizado para alimentar o banco de dados do SIM e contéem diversas
informacodes de interesse a saude do trabalhador, tais como: endereco,
local de ocorréncia, sexo, idade, escolaridade, raga/cor, ocupagao,
CID da causa basica do obito e, para os casos de causas externas,
a caracterizacao do tipo de violéncia (acidente, suicidio, homicidio
e outros agravos) e o registro do campo “acidente de trabalho” (sim, nao
ou ignorado). Ao acessar a pagina do SIM, pode-se buscar as Causas
Externas e, dentre elas, os casos de obito por Acidente de Trabalho.
Obitos por doencas relacionadas ao trabalho devem ser buscadas
dentre os grupos de causas especificas e CID selecionados: a exemplo
das pneumoconioses/silicoses, no grupo das doengas respiratorias;
dos mesoteliomas no grupo das neoplasias etc. (ver Quadro 1).

Site de busca:
https.//datasus.saude.gov.br/mortalidade-desde-1996-pela-cid-10

FIGURA 57 Interface do Tabnet para tabulacao dos dados do Sistema
de Informagbes sobre Mortalidade (SIM), desde 1998 pela CID-10
(Classificagao Internacional de Doencas)

ACESSO A INFORMAGAD PARTICIPE LEGISLAGAO ORGAOS DO GOVERNO ¥

MINISTERIO DA SAUDE

DATASUS 10t ATOCONTRASTE /' VLBRAS

= Sistemas Noticias Segurancadainformagio Acessoainformagio Metodologias  Perguntas frequentes

Processos Seletivos  Fale conesco

Mortalidade - desde 1996 pela CID-10 DATASUS Perguntas frequentes Q

Mortalidade - desde 1996 pela CID-10

Opgéo selecionada: Mortalidade ~ dede 1996 pela CID-10

OMortalidade geral

OMortalidade de residentes no exterior

O0bitos por causas evitaveis - 0 a 4 anos

QOO0bitos por causas evitaveis - 5 a 74 anos

OObitos infantis

QObitos de mulheres em idade fértil e obitos maternos
@0bitos por causas externas

QO0bitos fetais

O0bitos por causa multipla

OO0bitas por causas mal definidas e inespecificas

O0bitos por causas pouco tteis

Abrangeéncia Geografica:

|Selec|one a opgdo v

Fonte: DataSUS, SIM.


https://datasus.saude.gov.br/mortalidade-desde-1996-pela-cid-10
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m Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH)

O SIH disponibiliza dados das internacdes hospitalares, dos servicos publicos
e dos privados, dos contratados ou dos conveniados ao SUS (Figura 58).
Na Autorizacao de Internagao Hospitalar (AIH) constam informagodes sobre
diagnostico (CID-10); natureza da leséo, em caso de causas externas, tipo
de acidente; codigo de procedimento; informagdes sobre caracteristicas
sociodemograficas (sexo, faixa etaria e cor/raga), geografica (municipio,
regiao de saude e macrorregiao de saude), entre outras.

Site de busca:
https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/morbidade-
hospitalar-do-sus-sih-sus/

FIGURA 58 Interface do Tabnet para tabulacao dos dados do Sistema
de Informacgoes Hospitalares (SIH/SUS)

ACESSO AINFORMAGAD PARTICIPE LEGISLACAO GRGAOS DO GOVERNO ¥

MINISTERIO DA SAUDE

DATASUS 3 ATOCONTRASTE |7 vuioRAs

= Sistemas Noticias Segurancadainformagio Acessoinformagdo Metodologias  Perguntas frequentes Buscar no portal Q

Processos Seletivos ~ Fale conosco

Morbidade Hospitalar do SUS (SIH/SUS)

Opgo selecionada: Morbidade Hospitalar do SUS (SIH/SUS)

OGeral, por local de Internag3o - a partir de 2008
OGeral, por local de residéncia - a partir de 2008
OCausas Externas, por local de internagio - a partir de 2008
OCausas Externas, por local de residéncia - a partir de 2008
OGeral, por local de internagéo - de 1984 a 2007
OGeral, por local de residéncia - de 1995 a 2007
OCausas Externas, por local de internacée - de 1998 a 2007
OCausas Externas, por local de residéncia - de 1998 a 2007

Abrangéncia Geografica:

Fonte: DataSUS, SIH.

4.2.3.2 Como Coletar e Apresentar os Dados

Pesquisas de morbidade podem ser realizadas utilizando dados do
Sinan do Tabnet do DataSUS. A seguir sera apresentado como exemplo
o agravo “Intoxicagao exogena™

1. Digite o enderego eletrénico https://datasus.saude.gov.br/informacoes-
de-saude-tabnet/ e, para o agrupamento de dados “epidemiologicas
e morbidade’, selecione "“Doengas e Agravos de Notificagao — 2007 em
diante (Sinan)". Na sequéncia, selecione o0 agravo de interesse, ho exemplo,
“Intoxicagao exdgena” e para unidade federada “Pernambuco’ (Figura 59).


https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/morbidade-hospitalar-do-sus-sih-sus/
https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/morbidade-hospitalar-do-sus-sih-sus/
https://datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/
https://datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/
https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/doencas-e-agravos-de-notificacao-de-2007-em-diante-sinan/
https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-informacao/doencas-e-agravos-de-notificacao-de-2007-em-diante-sinan/
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FIGURA 59 Interface do Tabnet para tabulacdao dos dados do Sistema
de Informagao de Agravos de Notificagcdo, contendo modo de selecao

das unidades federativas

goubr ACESSO AINFORMACAD PARTICIPE LEGISLACAD 6RGAOS DO GOVERNO v

MINISTERIO DA SAUDE

DAT!

= Sistemas Noticias Sequranca dainformacio  Acesso ainformagao  Metodologias  Perguntas frequentes Buscar no portal Q

Processos Seletivos  Fale conosco

Doengas e Agravos de Notificagao - 2007 em
diante (SINAN)

Opcéo selecionada: Doengas e Agravos de Notificagdo - 2007 em diante (SINAN)

®Acidente de Trabalho

OAcidente por Animais Peconhentos
OAcidente de Trabalho com Exposico a Material Biolégico
OBotulismo

OCancer Relacionado ac Trabalho
OCoélera

OCoqueluche

ODermatose Relacionada ao Trabalho
ODengue até 2013

ODengue de 2014 em diante

ODifteria

ODoenga de Chagas Aguda

ODoengas Exantematicas
OEsquistossomose

OFebre Amarela

OFebre de Chikungunya

OFebre Maculosa

OFebre Tiféide

OHantavirose

OHepatite

Olnfiuenza Pandémica

Olntoxicagdo Exdgena

OLeishmaniose Visceral
OlLeishmaniose Tegumentar Americana
OLeptospirose

OLer/Dort

OMaléria

OMeningite

OParalisia Flacida Aguda

OPAIR Relacionado ao Trabalho
OPeste

OPneumoconiose Relacionada ao Trabalho
ORaiva Humana

Osifilis Adquirida

Osifilis Congénita

Osifilis em Gestante

Osindrome da Rubéola Congénita
OTétano Acidental

OTétano Neonatal

OToxoplasmose Congeénita
OToxoplasmose Gestacional
Ofranstorno Mental Relacionado ao Trabalho
Ovaricela

OVioléncia Interpessoal / Autoprovocada
OZika Virus

Abrangéncia Geografica:

Selecione a opcéo ou clique no mapa v

Alagoas
Amazonas

Amapa
REDES SOCIAIS Bahia

Ceard
o Distrito Federal
- u Espirito Santo
Goids
Maranhéo
Mato Grosso
DATASUS Mato Grosso do Sul METODOLOGIAS CONTATO
Minas Gerais
0 DATASUS Pars Metodologias Fale conosco
Quem-é-Quem Paraiba Perguntas frequentes
Estrutura Parana
Pernambuco
Piaui -

==

Fonte: DataSUS, Sinan-NET.
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2. Nas opgdes disponiveis, selecione: para a variavel “exposicdo trabalho”
aopgao “sim"; para a variavel “agente toxico" a opgao “agrotoxico agricola”.
Na Linha selecione “classificacdo final" e na Coluna “agente toxico"; para
o Periodo, os anos de “2012 a 2021" e a opcao “Mostra’ para plotagem
da tabela (Figura 60).

FIGURA 60 Interface do Tabnet para tabulacdo dos casos de into-
xicagdo exogena registrados no Sistema de Informacao de Agravos
de Notificacao

DATASUS

> INTOXICACAO EXOGENA - NOTIFICACOES REGISTRADAS NO SINAN NET - BRASIL

Linha Coluna Conteido

[Tipo de ]
Tipo o &

classi e

crit 30 4 - =

> PERIODOS DISPONIVEIS

> SHECDES DISPONIVESS

posigio
B Mun exposicdo BR
B Agente Téxico

[Todas o <
lgn/Branco
Iedicamenta
Agrotdxico domestico
lagrot e poblica

(Jordenar pelos valores da coluna  [JExibir linhas zeradas

Fininato: 9 T9bEVa grn bardas Orients pré Tumatit: O Golinds separades poe 5t
é e

vos de Notificag3o - Sinan Net

3.car
4. Dado oriundos do Sistema de Informacao e-SUS VS, em uso pelo estado desde
5 n 15/08/2022.

6. Dario

7. bado; izados em 16/01/2023, sufeitos & reviso.

o TABNET em 01/2023

Fonte: DataSUS, Sinan-NET.
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EXEMPLO 9

No estado de Pernambuco, no periodo de 2011 a 2020, foram notifi-
cados 542 casos suspeitos de intoxicagcdes exdgenas relacionadas ao
trabalho, sendo confirmados 53,1% dos casos investigados (Tabela 7).
Para os casos notificados, observa-se a classificagao final indevida para
a exposicao a agrotoxico (4,1%) - sindrome de abstinéncia e reagao
adversa -, o que pode indicar erro de digitagao ou desconhecimento
sobre o preenchimento da ficha pelos profissionais de saude. Em
relagdo aos dados da Tabela 8, o municipio de Petrolina (18,6%), sede
do Cerest Regional, apresentou a maior proporcao de casos de
residentes investigados entre os principais municipios.

TABELA 7 Intoxicagcbes por agrotoxico de uso agricola, relacionadas
ao trabalho, segundo classificacao final da investigacao, Pernambuco
- 2011-2020

INTOXICAGAO POR AGROTOXICO
CLASSIFICAGAO FINAL DE USO AGRICOLA

Sindrome de abstinéncia 2 04

Fonte: Ministério da Saude/SVSA - Sistema de Informacgao de Agravos de Notificagao - Sinan Net.

Nota: dados sujeitos a alteracao por atualizagdo nos bancos dos Sistemas de Informagao.
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TABELA 8 Intoxicagdes por agrotoxico de uso agricola, relacionadas ao
trabalho, segundo principais municipios de residéncia, Pernambuco
- 2011-2020

INTOXICAGAO POR AGROTOXICO
MUNICIiPIO DE USO AGRICOLA

Petrolina

Santa Maria da Boa Vista 41
Oroco 30 55
Jurema 29 54
Bezerros 23 4,2
Cabrobo 17 31
Outros 301 5515
Total 542 100

Fonte: Ministério da Saude/SVSA - Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo - Sinan Net.

Nota: dados sujeitos a alteragao por atualizagao nos bancos dos Sistemas de Informagao.

Veja outros exemplos:

EXEMPLO 10

Verifica-se na Tabela 9 a ocorréncia de nove casos de pneumoco-
niose, nos anos pesquisados no municipio de Salvador. As ocupagoes
“Trabalhador agropecuario em geral’, “Servente de obras’, “Operador de
martelete” e "Garimpeiro” estao relacionadas a atividades com potencial
exposicao a poeiras fibrogénicas. Observam-se trés casos relacionados
a duas ocupacodes pertencentes ao ramo da Construgao (“Servente

de obras’, “Operador de martelete’ e “Trabalhadores de estruturas
de alvenaria").
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TABELA 9 Distribuicao dos casos de pneumoconiose registrados no
Sinan, segundo ocupacdo e municipio de residéncia - Salvador -
2012-2021

NOTIFICAGOES

OCUPAGAO

Operador de maquina perfuradora (minas

: 2 417
e pedreiras)
Trabalhadores de estruturas de alvenaria 2 417
Representante comercial auténomo 2 417

Fonte: Ministério da Saude/SVSA - Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao - Sinan Net.

Na Tabela 10, o “Representante comercial autbnomo” pode
ter historia ocupacional pregressa com exposicao a poeira. A
investigacao desse caso € importante para a agao de vigilancia.

A vigilancia de obitos podera contribuir para o registro de informacao
fidedigna sobre a ocupagao. No caso da Declaragao de Obito, o SIM
orienta que se registre a “ocupacao habitual”.

Antes de iniciarmos o exemplo 11, vale ressaltar que o denominador
PEA pode ser encontrado no mesmo caminho que a Peao.

EXEMPLO 11

No municipio de Aracaju, verificou-se que, dentre todos os agravos
relacionados ao trabalho notificados, a maior incidéncia foi para
acidente de trabalho com exposicao a material biologico (2,23/10.000
trabalhadores), seguido de LER/Dort (2,12/10.000 trabalhadores)
e de Acidente de Trabalho (0,41/10.000 trabalhadores). Para o estado
de Sergipe, observou-se o0 mesmo padrao, com excecao de acidente
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de trabalho, que apresentou a segunda maior incidéncia com 2,17/10.000
trabalhadores. Chama a atencao o baixo numero de casos notificados
para a maioria dos agravos e, em Salvador, a inexisténcia de notificacao
de Cancer Ocupacional e somente um caso de Pneumoconiose no
periodo pesquisado (Tabela 10).

TABELA 10 Numero de casos e Coeficientes de Incidéncia (Cl) de
doencgas e agravos relacionados ao trabalho notificados no Sinan, por
municipio de residéncia, em Aracaju e estado da Sergipe - 2021

ARACAJU SERGIPE

CI(1)

TRABALHO : /10.000 N.° /10.000
trabalhadores trabalhadores

Acidente de Ti lho Grave 3,26 242

DOENCAS E AGRAVOS
RELACIONADOS AO

Fonte: DataSUS, Sinan-NET.

(1) Coeficiente de Incidéncia: incidéncia de Doengas e Agravos Relacionados ao Trabalho
(Dart) entre pessoas de 14 anos ou mais na Populagao Economicamente Ativa e Ocupada
- Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNADC).

Ao analisar as informacdes do Sinan, € importante lembrar que ainda ha
sub-registro elevado dos agravos relacionados ao trabalho nas diversas
regides e municipios do Pais, em decorréncia de inumeras dificuldades
e fragilidades apresentadas pela rede de saude, tanto relativas ao
diagnostico quanto na compreensao e valorizagao da producao dessas
informacgodes, entre outros motivos. Assim, para alguns agravos, as
informacgdes ainda sao bastante parciais e insuficientes, comprometendo
a construcao de indicadores consistentes e sua analise.

Um modo de contornar essa dificuldade, e também considerando
que 0s agravos apresentam dinamicas e processos de ocorréncia
e de adoecimento diferenciados entre si, € pesquisar e analisar a série
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histdrica, detalhando o perfil epidemioldgico segundo as variaveis
disponiveis, para cada agravo separadamente (exemplo da Tabela 10).
Recomenda-se, portanto, que sejam analisados os numeros absolutos
de casos e seu comportamento e tendéncias em séries historicas
especificas (de pelo menos 5 anos).

As comparacgdes dos quantitativos entre LER/Dort e Dermatoses,
por exemplo, devem ser feitas com cautela. Nem sempre o maior
numero de notificacdes quer dizer que o evento representa o maior
problema naquele territorio; € possivel que esse agravo seja mais facil
de diagnosticar e/ou de notificar. Lembre-se ainda que comparagdes
entre regides ou municipios somente podem ser feitas considerando-se os
dados proporcionais relativos ao contingente populacional de cada local.
Se isso nao for observado, corre-se o risco de se afirmar que a ocorréncia
de um agravo foi maior em um determinado territorio somente porque
a populagao sob risco (potencialmente exposta) também era maior.

Considerando que ha um importante sub-registro de
alguns agravos e doengas relacionados ao trabalho no

Sinan, recomenda-se que nao sejam utilizados coeficientes

de incidéncia para os agravos com humero de casos muito baixo,
sempre que houver evidéncias de alto indice de sub-registro para
0 agravo em questao.

Nessa etapa, sera aprofundada a pesquisa, agora com agravos
ocorridos com trabalhadores e trabalhadoras formais que sao
segurados pelo INSS.

Apesar de esses dados se referirem apenas a uma parcela da populagcao
trabalhadora, eles apresentam uma maior completitude em relacao
aos demais bancos de morbidade.
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Digite o endereco eletrénico http:/www3.dataprev.gov.br/aeat/
inicio.htm. Na sequéncia, para a opgao ‘categorias’, selecione a
opgao “‘municipio”. No exemplo a seguir, foi selecionado o municipio
de "Sdo Paulo’ (Figura 61).

FIGURA 61 Interface INFOLOGO AEAT, campo de selecao do municipio

Localize a categoria
T —

Categorias Categorias selecionadas

Tgnorado S&0 Paulo
Sio Paulo das Missbes
Séo Paulo de Olivenca
S0 Paulo do Potengi
S50 Pavlo

Exibicdo Condicdo
@ nome O Nome e Codigo ® 1gual O piferente O Menor
O cadigo O Codigo e Noge O Menor - © Maior CMaior =

X

Fonte: Infologo AEAT.

Na sequéncia, selecione o0 “ano”; no exemplo a seguir, foram selecionados
os anos de “2011 a 2020"; e, para o campo de “estrutura’, selecione as
variaveis de Linha, Coluna e Conteudo da tabela; no exemplo, foram
selecionadas as seguintes variaveis: “Acidentes(multipla)’ para a Linha
e "Ano" para Coluna. Para a opgao “Acidentes(multipla)’ nao é neces-
sario selecionar conteudo. Depois, faga a plotagem da tabela no icone
vermelho (Figura 62).


http://www3.dataprev.gov.br/aeat/inicio.htm
http://www3.dataprev.gov.br/aeat/inicio.htm
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FIGURA 62 Interface INFOLOGO AEAT, campo de selecao na aba estru-
tura contendo selecao de “acidentes (multipla)”" para a Linha e “ano”
para Coluna e interface do resultado

AEAT 2020 Novidades Ajuda

Definicdo da tabela
N

Clique nas opedes abaixo.
definir uma cons

Ghito

Qe Ac Doenca Com CAT
Qe Ac Sem CAT
Conteiido Qte Ac Tipico Com CAT
Qte Ac Trajeto Com CAT
Total Ac

AEAT 2020

Novidadas

5 LQoED EaFID SEGCRE B

(57

£
Acidentes{miiltipla) _ J[] 2021

a5
Total

[Total Ac 536174 536.174)|

Qte Ac Tipico Com CAT 349.393 349.393)

Qte Ac Trajeto Com CAT 96.226 96.226
[Qte Ac Doenca Com CAT 15348 19343
Qte Ac Sem CAT 71.207 71.207f
Obito 2.556 2.556

dardoN

Fonte: Infologo AEAT.

EXEMPLO 12

Em relagao a populagao trabalhadora segurada pela Previdéncia Social
do municipio de Sao Paulo, os acidentes tipicos (6,6%) e de trajeto com
CAT (29,4%) foram os que apresentaram maior proporgao de incremento
em relagao as demais categorias, no periodo de 2011 a 2018 (Tabela 11).
Comparando os coeficientes de incidéncia dos acidentes de trabalho
tipicos e de trajeto com CAT, observa-se queda do coeficiente de inci-
déncia dos acidentes tipicos, que passou de 72,5 para 64,4 por 10 mil
trabalhadores segurados da Previdéncia Social no periodo analisado,
e tendéncia de estabilidade dos acidentes de trajeto com 26,8 por 10 mil
trabalhadores segurados em 2018 (Figura 63).
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TABELA 11 Acidentes e doencas do trabalho registrados na Previdéncia Social, segundo “tipo do acidente”. Municipio de Sao Paulo
- 2011-2018

TIPO DE

ACIDENTE

Ac Tipico
Com CAT 36.433 ; . . . 60,1

ég::fgf\tf 12481 197 12812 199 14045 216 14350 229 12901 230 13700 249 12188 240 13150 255

Nk S 1540 20 2087 32 1973 30 2013 32 1821 32 1855 34 1366 27 1211 23
Com CAT

200 10965 170 9974 153 8876 141 7084 126 7154 130 6061 119 5625 109
0.2 134 0.2
63547 100,0 64.516 100,0 65269 100,0

37501 34260 611 32405 588 31573 612

117 85 0.2

100,0 56.066 100,0 55114 100,0

100

0.2
51559 100,0

62 50.755

Fonte: Ministério do Trabalho e Previdéncia, Dataprev.
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FIGURA 63 Coeficiente de incidéncia (por 10.000 trabalhadores) de
acidentes de trabalho (tipico e de trajeto) com CAT registrados na
Previdéncia Social, por ano, municipio de Sao Paulo - 2011-2018

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
725 73,6 74,6 70,6 66,8 65,4 64,0 64,4
248 245 26,8 27,0 252 277 250 26,8

Fonte: Ministério do Trabalho e Previdéncia, Dataprev.

O conceito de taxa deve ser aplicado quando se considera PS
no denominador o tempo de exposicao. Assim, para cada
individuo, € considerada a variagao temporal de exposigao e

a construcao do conceito de pessoa/tempo, sendo dessa forma
a taxa representada por um indicador dindmico que expressa

a densidade de incidéncia de eventos.

Para os dados de mortalidade, orienta-se a pesquisa no SIM para
a identificacao dos 6bitos ocorridos por acidentes de trabalho.

Nesse sistema devem constar todos os casos de obito ocorridos por
acidente de trabalho, indiferentemente do vinculo do trabalhador.

Para as mortes por causas externas, existe, no bloco VIl da Declaracao de
Obito (DO), um campo especifico para registro de acidente de trabalho.
Entretanto, considerando os problemas de qualidade do preenchimento
desse campo, como a baixa acuracia e incompletude, recomenda-se
que, alem do calculo do coeficiente de acidente de trabalho, tambem
seja analisada a proporcao do total de causas externas com identificagao
de AT, ou seja, quantos obitos estao com este campo preenchido como
‘sim” e quantos constam como “nao” ou ‘ignorado”.
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Pode-se melhorar a qualidade do registro dos 6bitos por °
acidente de trabalho no SIM mediante varias estratégias,
entre as quais a investigagao epidemiolégica dos o6bitos por

causas externas, solicitando a corregcao dos dados no SIM, sempre
que necessario.

Consulte a publicacao disponivel no site:

http:// www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2019/04/
OrientacoesTecnicas_VigEpidemiologica_Obitos_2018.pdf

Nesta etapa serao construidos os coeficientes de mortalidade por
acidente de trabalho.

1. Digite o endereco eletrénico e, do grupo de estatisticas vitais, sele-
cione a opgao “Mortalidade - desde 1996 pela CID-10" (Figura 64).


http://www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2019/04/OrientacoesTecnicas_VigEpidemiologica_Obitos_2018.pdf
http://www.saude.ba.gov.br/wp-content/uploads/2019/04/OrientacoesTecnicas_VigEpidemiologica_Obitos_2018.pdf
https://datasus.saude.gov.br/mortalidade-desde-1996-pela-cid-10
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FIGURA 64 Interface DataSUS, paginaTabnet, estatisticasvitais, mortalidade

ACESSOAINFORMAGAQ PARTICIPE LEGISLAGAQ ORGAOS DO GOVERNO
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== Sistemas Noticias Seguranca dainformacio Acessoainformagdo Metodologias  Perguntas frequentes Buscar no portal

Processos Seletivos  Fale conosco

0O DATASUS disponi a informacdes que podem servir para subsidiar analises objetivas da situacdo
sanitdria, tomadas de decisdo baseadas em evidéncias e elaboragdo de programas de agGes de satide.

A mensuragio do estado de satide da populagéo é uma tradigdo em salde publica. Teve seu inicio com
o registro sistematico de dados de mortalidade e de sobrevivéncia (Estatisticas Vitais — Mortalidade e
Nascidos Vivos). Com os avancos no controle das doencas infecciosas (informacgoes Epidemiologicas e
Morbidade) e com a melhor compreens&o do conceito de satide e de seus determinantes populacionais,
a andlise da situacdo sanitaria passou a incorporar outras dimensdes do estado de saude.

Dados de morbidade, incapacidade, acesso a servicos, qualidade da atengao, condicGes de vida e
fatores ambientais passaram a ser métricas utilizadas na construcdo de Indicadores de Satde, que se
traduzem em informagéo relevante para a quantificagéo e a avaliagdo das informagGes em saude.

Nesta sego também sdo encontradas informacdes sobre Assisténcia a Satde da populago, os
cadastros (Rede Assistencial), das redes hospitalares e ambulatoriais, o cadastro dos
estabelecimentos de satide, além de informagdes sobre recursos financeiros e informacoes
Demograficas e Socioeconomicas.

Além disso, em Satde Suplementar, sdo apresentados links para as paginas de informaces da Agéncia
Nacional de Satde Suplementar = ANS.

Indicadores de Saude e Pactuagdes

Assisténcia 2 Saude

Epidemioldgicas e Morbidade

Rede Assistencial

Nascidos Vivos - desde 1994

Mortalidade - desde 1996 pela CiD-10

Painéis de monitoramento (SVS)

Correcao e redlistribuicao de obitos segundo a Pesquisa de
Busca Ativa

Mortalidade - 1979 a 1995, pela CID-9

Cancer (sitio do Inca)

Demograficas e Socioecondmicas

Inquéritos e Pesquisas

Satide Suplementar (ANS)

Informagdes Financeiras

Estatisticas de acesso ao TABNET

Fonte: DataSUS, TabNet.
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2. Depois selecione a opgao “obitos por causas externas” e a unidade
federada de interesse. Para o exemplo foi selecionada a UF “Minas
Gerais" (Figura 65).

FIGURA 65 Interface do Tabnet para tabulacao dos dados do Sistema
de Informagdes sobre Mortalidade (SIM), com selegao dos obitos por
causas externas e abrangéncia geografica

goubr ACESSO A INFORMAGAQ PARTICIPE LEGISLAGAO ORGAOS DO GOVERNO ¥

MINISTERIO DA SAUDE

DATASUS - ALTOCONTRASTE ¥ VLIBRAS

= Sistemas Noticias Segurancadainformagio Acessoainformagio Metodologias  Perguntas frequentes Buscar no portal Q

Processos Seletivos  Fale conosco

w Mortalidade - desde 1996 pela CID-10 DATASUS Perguntas frequentes e

Mortalidade - desde 1996 pela CID-10

Opcéo selecionada: Mortalidade - dede 1996 pela CID-10

OMortalidade geral

OMortalidade de residentes no exterior
OObitos por causas evitaveis - 0a 4 anos
OObitos por causas evitiveis - 5a 74 anos
QObitos infantis

OObitos de mulheres em idade fértil e obitos maternos
®0bitos por causas externas
OObitos fetais

OObitos por causa multipla
OObitos por causas mal definidas e inespecificas

OObitos por causas pouco tteis

Abrangéncia Geografica:

Selecione a opgdo v
Selecione a opgdo -~
Brasil por Municipios
Brasil por Regido e Unidade da Federacdo

Acre

Alagoas

Amazonas

Amapa

Bahia

REDES S(Ceara

Distrito Federal

i Espirito Santo
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Quem-é-Guen] Parana Perguntas frequentes
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Fonte: DataSUS, SIM.

3. Na sequéncia, das “Selecbes Disponiveis” marque a opgao
municipio “Belo Horizonte"; na Linha selecione “Ano do Obito” e na
Coluna "Acid. trabalho”; para o Contetudo “Obitos por residéncia’;
PERIODO, os anos de ‘2011 a 2019" e depois a opcado “MOSTRA'"
para plotagem da tabela (Figura 66).
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FIGURA 66 Interface do Tabnet para tabulacao dos registros de obito,
com selegdo de “Belo Horizonte” na LINHA selecione “Ano de Obito”
enaCOLUNA“Acid. Trabalho”; parao CONTEUDO “Obitos p/ Residéncia”;
PERIODO, os anos de “2011 a 2020”

S2R Ministério da Saude
(D INFORMAGOES DE SAUDE DATASUS Tecnologia da Informago a Servigo do SUS

(@ AJuDA (D NOTAS TECNICAS

DATASUS

» OBITOS POR CAUSAS EXTERNAS - MINAS GERAIS

Linha Coluna Conteiido

Categoria CID10 - Escolaridade {)hx‘ms p/Residénc
Ano do Obito Estado civil Obitos p/Ocorrénc
Ano/més do Obito Local ocorréncia
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B Municipio
9] ]
310600 BELA VISTA DE MINAS o

310610 BELMIRO BRAGA
1310620 BELG HORIZONTE
310630 BELQ CRIENTE

2310640 BELO VALE
1310650 BERILO
310660 BERTOPOLIS

310665 BERIZAL
310670 BETIM
10680 RIAS FORTE

Regido de Saide (CIR)
Macrorregido de Satde
Diviséo administ estadual
Microrregido IBGE

Regido Metropolitana - RIDE
Grande Grupo CID10

Grupo CID10

Categoria CID10

Faixa Etaria

Faixa Etaria OPS

Faixa Etaria det

Fx.Etdria Menor 1A

Sexo

Corlraga

Escolaridade

Estado civil

Local ocorréncia

Acid. Trabalho

HEEEEENEEEEEEEEBEE

Cordenar pelos valores da coluna [ Exibir linhas zeradas

Formato ® Tabela com bordas O Texto pré formatado O Colunas separadas por ;"

é Mostra | | Limpa

Fonte: DataSUS, SIM.

4. Para o denominador, pode-se usar a estimativa da Populacao
em Idade Ativa (PIA) disponivel no DataSUS? com a selegao de
informagdes ‘Demograficas e socioecondmicas” e na sequéncia
“Estudo de Estimativas populacionais por municipio, sexo e idade
- 2000-2020" (Figura 67).

2A partir de 2011, o IBGE passou a adotar a definicao da PIA para o grupo de pessoas com faixa
etaria de 14 anos ou mais. As faixas etarias do Tabnet do DataSUS, entretanto, so disponibilizam
grupamentos etarios a partir de 15 anos ou mais.
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FIGURA 67 Interface Tabnet, campo Demograficas e Socioeconémicas,
populacao residente, estudo de estimativas populacionais por
municipio, sexo e idade - 2000-2020

ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGRO ORGACS DO COVERNO ¥

ASUS TRASTE (4 VuBRAS

= Sistemas Noticias Segurancadainformacio Acessoainformacio Metodologias Perguntas frequentes Buscar no portal

Processos Seletivos  Fale conosco

0 DATASUS disponibiliza informagdes que podem servir para subsidiar andlises objetivas da situacdo
sanitdria, tomadas de decisdo baseadas em evidéncias e elaboracdo de programas de agSes de satde.

A mensurag3o do estado de satde da populagio é uma tradigdo em saude publica. Teve seu inicio com
o registro sistematico de dados de mortalidade e de sobrevivéncia (Estatisticas Vitais — Mortalidade e
Nascidos Vivos). Com os avangos no controle das doencas infecciosas (informagdes Epidemiologicas e
Morbidade) e com a melhor compreensao do conceito de salide e de seus determinantes papulacionais,
a andlise da situag3o sanitdria passou a incorporar outras dimensdes do estado de salide.

Dados de morbidade, incapacidade, acesso a servigos, qualidade da atengao, condi¢oes de vidae
fatores ambientais passaram a ser métricas utilizadas na construcao de Indicadores de Saude, que se
traduzem em informag3o relevante para a quantificacdo e a avaliag@o das informagGes em saude.

Nesta secéo também so encontradas informagdes sobre Assisténcia & Saiide da populagdo, 0s
cadastros (Rede Assistencial), das redes hospitalares e ambulatoriais, o cadastro dos
estabelecimentos de satide, além de informagGes sobre recursos financeiros e informagges
Demograficas e Socioecondmicas.

Além disso, em Satide Suplementar, sio apresentados links para as paginas de informagoes da Agéncia
Nacional de Satde Suplementar — ANS.

Indicadores de Saiide e Pactuagbes

Assisténcia a Saude

Epidemiologicas e Morbidade

Rede Assistencial

Estatisticas Vitais

Populacio residente

Educacao — Censos 1991, 2000 € 2010
Trabalho e renda - Censos 1991, 2000/8 2010
Produto Intero Bruto

Saneamento — Censos 1991, 2000 € 2010

Inquéritos e Pesquisas

Saude Suplementar (ANS)

Informacdes Financeiras

Estatisticas de acesso ao TABNET

Fonte: DataSUS, TabNet.
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EXEMPLO 13

No que se refere aos Coeficientes de Mortalidade por Acidente de
Trabalho, observa-se uma tendéncia de queda, entre os anos de 2011
a 2019, entre trabalhadores e trabalhadoras residentes de Belo
Horizonte, sendo o maior coeficiente para o ano de 2012 com
2,7/100.000 trabalhadores. Por sua vez, o estado de Minas Gerais
apresenta um crescimento e a maior taxa observada para o ultimo
ano em analise, com 3,8/100.000 trabalhadores (Figura 68).

FIGURA 68 Coeficientes de Mortalidade por Acidente de Trabalho
para cada 100.000 habitantes em idade ativa, por ano, Belo Horizonte
e estado de Minas Gerais - 2011-2019
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Fonte: MS/SIM-DataSUS - Estimativas elaboradas pelo Ministério da Saude/SVSA/
DASNT/Cgiae.

Entretanto, na analise desses resultados € importante considerar
que, para o municipio de Belo Horizonte, identifica-se um expressivo
preenchimento do campo acidente de trabalho como ignorado, ou seja,
sub-registro da relacao dos obitos com o trabalho, no SIM; que, apesar
da tendéncia de queda na incompletude desse campo, em 2019, cerca
de 80,4% dos obitos por acidentes ainda permanecem ignorados em
relacao a sua causalidade com o trabalho (Figura 69).
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FIGURA 69 Percentual de 6bitos por acidente de trabalho, por ano, Belo

Horizonte - 2011-2019
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96.,8% 79.2% 83.1% 852% 757% 80,2% 82,4% 80,3% 80,4%

Fonte: Ministério da Saude/DataSUS, Sistema de Informacdes sobre Mortalidade.

ATENGAO

Os dados de mortalidade por acidentes e demais agravos
relacionados ao trabalho do SIM devem ser comparados

com os casos com evolugao para obito notificados no Sinan.
Nesse caso sera necessaria a realizagao de relacionamento entre
as diferentes bases de dados.

As informagodes adicionais que constam da ficha de investigagao
desses agravos no Sinan complementam as informacdées da DO
(SIM), como os dados da empresa, o ramo de atividade econdémica,
as circunstancias e causas de ocorréncia, entre outras; essa
complementagao traz mais elementos e subsidia melhor a andlise de
situacao de saude do trabalhador e da trabalhadora.

Também é importante garantir que um agravo relacionado ao
trabalho que levou ao obito seja identificado como tal e todos
os casos estejam notificados e registrados em ambos os sistemas
- SIM e Sinan. Ou seja, a informacgao de um complementa e qualifica
a informacao do outro sistema e vice-versa, permitindo melhorar a
qualidade da informagao e diminuir o sub-registro desses agravos
em ambos os sistemas.




Colegao Visat | Guia para Andlise da Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora | Volume 1

EXEMPLO 14

Em relagcao a causa basica dos obitos por acidente de trabalho no
municipio de Teresina, Piaui, no periodo de 2011 a 2019, os acidentes
de transporte respondem por 67,4% do total dos acidentes, seguido
de outras causas externas de traumatismos acidentais, com 31,4% dos
casos. Os trabalhadores do sexo masculino sao as maiores vitimas para
todas as causas, com destaque para os acidentes com motociclistas,
circunstancias associadas a quedas e a exposicao a corrente elétrica
(Tabela 12).

TABELA 12 Distribuicdo dos obitos, segundo circunstancias da causa
externa e sexo, Teresina, Piaui - 2011-2019

MASCULINO FEMININO
GRUPO CID-10 —
N.° % N.° %

ACIDENTES DE TRANSPORTE 94 603 1.1 7.1

Pedestre traumatizado em um acidente de transporte
Ciclista traumatizado em um acidente de transporte

Motociclista traumatizado em um acidente de transporte
sem colisao
Ocupante de um automovel [carro] traumatizado em colisao
com um veiculo de transporte pesado ou um 6nibus
Ocupante de veiculo de transporte pesado traumatizado
em outros acidentes de transporte nao especificados
Outros acidentes de transporte terrestre 15
Acidentes de transporte aéreo e espacial
OUTRAS CAUSAS EXTERNAS DE TRAUM ACIDENTAIS 314
Exposigao a forgas mecanicas inanimadas 32 = =
Exposigao a forgas mecanicas animadas 2 13 - -
Afogamento e submersao acidentais 3 19 - -
Exposigao a corrente elétrica, radiacao e temperaturas

2 . 20 12,8 - -
e pressoes extremas do ambiente
Contato com fonte de calor ou substancias quentes 0,6
AGRESSOES 13

Fonte: Ministério da Saude/DataSUS, Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade.
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EXEMPLO 15

Conforme Tabela 13, em Salvador, Bahia, num levantamento de 2007
a 2013, identifica-se uma maior frequéncia de obitos em ocupacdes
associadas a atividade econdmica da construcao e que se destacam
em relacao as demais, com maior ocorréncia para as fungdes
de pedreiro (n=5), carpinteiro (n=4) e servente de obras (n=4). Ao longo
dos anos, verifica-se uma elevagao do numero de notificagdes de obitos
ao se considerar os dados entre 2007 e 2013.

TABELA 13 Distribuicao dos obitos por acidente de trabalho de resi-
dentes em Salvador, Bahia, segundo ocupagao - 2007-2013

VARIAVEL ANO

OCUPAGAO 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 TOTAL

Instalador de sistemas ele-

troeletrénicos de seguranca 1 - - - = 1

Desempregado cronico ou
cuja ocupacao habitual ndo - - - - - - 2 2
foi possivel obter

Agente de higiene
e seguranga

Faxineiro - - - - - 1 -
Vigilante = = = = = = 1
Lavador de veiculos - 1 - - - - -
Inspetor de terraplenagem - - - - - 1 -
Pedreiro - 1 1 - 2 - -
Pedreiro de edificagoes - - - - 1 - -

— N P e e e

Armador de estrutura
de concreto

1
1
1
|
N
1
1
N

Carpinteiro - - - - 4 - -
Eletricista de instalagoes - - - 1 - - 1
Servente de obras 1 2 - - 1 - -
Soldador - - - - - - 1

Marceneiro - - = = - - 1

= = = N DN

Manobrador - - = = - 1 -

Operador de extrusora (qui-
mica, petroquimica e afins)

Operador de quadro de dis-
tribuigdo de energia elétrica

Total 1 4 2 2 10 6 6 31

- - - 1 - - - 1

Fonte: Sinan-NET. Dados fornecidos pela DIS; Divast/Suvisa/Sesab.
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ATENCAO

Importante também analisar os obitos relacionados ao trabalho do
banco da Previdéncia Social, conforme metodologia de coleta referida
no exemplo 12, acessando o Infologo AEAT. Neste caso, para calculo
do coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho para a unidade
de analise selecionada (municipio, unidade federativa, pais), orienta-se
usar o denominador o numero medio de vinculos de segurados pela
Previdéncia Social.

Algumas ocupacdes aparecem separadas na tabulacao

dos dados, mas sao bastante similares; podem e devem ser
agregadas no momento da analise. E o exemplo de “pedreiro”

e “pedreiro de edificagoes” mostrado na Tabela 13. Nessa situagao,
a depender do escopo da analise, essa categoria pode ser avaliada
por familia ocupacional. Neste exemplo, pedreiros poderiam ser
representados pela soma de: 7152 - Trabalhadores de estruturas
de alvenaria (7152-05 - Calceteiro; 7152-10 - Pedreiro; 7152-15
- Pedreiro (chaminés industriais); 7152-20 - Pedreiro (material
refratario); 7152-25 - Pedreiro (mineragao); 7152-30 - Pedreiro
de edificacoes).

Outras ocupacoes podem ter suas atividades desenvolvidas
em ramos de atividade diferentes, a exemplo de eletricistas de
instalacdes, carpinteiros etc., que podem trabalhar na construcao
civil, em ambientes fabris de industrias diversas, em hospitais ou
outros tipos de estabelecimentos.

Para fins de vigilancia, e sempre que possivel, € importante analisar
a distribuicao das ocupagdes pelos ramos de atividade em que
estao inseridos os trabalhadores acidentados ou adoecidos pelo
trabalho. Para isso, € necessario preencher todos os campos das
fichas de notificacao/investigagao do Sinan.

Também é importante garantir que um agravo relacionado ao
trabalho que levou ao obito seja identificado como tal e todos os
casos estejam notificados e registrados em ambos os sistemas
- SIM e Sinan. Ou seja, ainformagao de um complementa e qualifica
a informacao do outro sistema e vice-versa, permitindo melhorar a
qualidade da informagao e diminuir o sub-registro desses agravos
em ambos os sistemas.
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Coeficientes de mortalidade

por acidente de trabalho
(por 100 mil trabalhadores segurados)

EXEMPLO 16

O coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho entre segurados
da Previdéncia Social para o municipio de Recife, no periodo de 2012
a 2019, apresenta tendéncia de queda, com maior coeficiente observado
para 2012 com 3,5 obitos por 100 mil trabalhadores segurados
da previdéncia e 1,1 por 100 mil trabalhadores segurados em 2018
(Figura 70). Em numeros absolutos, neste periodo, estao registrados
103 obitos entre trabalhadores segurados na base de dados da
Previdéncia Social; entretanto, no SIM identificaram-se somente
46 obitos por acidente de trabalho no mesmo periodo, o que mostra a
invisibilidade do trabalho como fator determinante para esses obitos
no sistema de informagdes em saude no municipio em analise.

FIGURA 70 Coeficientes de mortalidade por acidente de trabalho
para cada 100.000 trabalhadores registrados na Previdéncia Social.
Municipio de Recife, Pernambuco - 2012-2019

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: Ministério do Trabalho e Previdéncia, Dataprev.

Para orientagOes referentes a apresentacao das informagodes da Analise
de Situagao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, consultar
Apéndice B.

A seguir, apresenta-se uma sumarizacao das principais fontes de dados
e informagdes que permitem construir a caracterizagao do perfil de
morbimortalidade da populacao trabalhadora no territorio, conforme
apresentada neste eixo C.
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RESUMO

SAIBA MAIS

Caracterizagao do Perfil de Morbimortalidade da Popu-
lacao Trabalhadora

A Previdéncia Social disponibiliza estatisticas sobre acidentes
(tipicos e de trajeto) e doencas do trabalho para trabalhadores
segurados, sendo possivel calcular indicadores de incidéncia
e coeficiente de mortalidade especifica, segundo algumas
variaveis sociodemograficas.

O Sinan disponibiliza dados sobre doencas e agravos de noti-
ficacdo compulsodria, sendo possivel calcular a incidéncia e
coeficientes de mortalidade com analises segundo variaveis
sociodemograficas.

O SIM disponibiliza dados sobre ébitos por acidente de trabalho,
sendo possivel calcular coeficientes de mortalidade por acidente
de trabalho com analises segundo variaveis sociodemograficas
e geograficas.

4.2.4 Eixo D - Caracterizacao da Rede de
Servicos de Saude para Atencao e Vigilancia
em Saude do Trabalhador

Para completar a elaboracao da analise de situagao de Saude do
Trabalhador, alem de construir o perfil produtivo e de morbimorta-
lidade, € importante conhecer também como esta estruturada a rede
de servicos de saude no territorio.

Em 2017, foi publicada a nova versao dos Parametros
Assistenciais para o Brasil (artigos 102 a 106 da Portaria de
Consolidacao n.° 1, de 28 de setembro de 2017).

Consulte neste site:

https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/gestao-
do-sus/programacao-regulacao-controle-e-financiamento-da-
mac/programacao-assistencial/arquivos/caderno-1-criterios-e-

parametros-assistenciais-1-revisao.pdf
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Devem-se coletar dados sobre a capacidade instalada; conhecer
a infraestrutura fisica e de recursos humanos da rede assistencial;
seu potencial para atender as necessidades de saude da populacao,
segundo os parametros de cobertura assistencial no ambito do SUS.
A analise da capacidade instalada subsidia os gestores na imple-
mentacao e organizagcao das Redes de Atencao a Saude (RAS)
no ambito dos municipios e da Regido de Saude, sendo indicada
consulta ao Caderno de Parametros para o Planejamento e Programagao
de Acdes e Servigos de Saude no Ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS), instrumento elaborado para apoiar o processo de Programagao
Geral das Agdes e Servicos de Saude.

E importante identificar os recursos e servigos disponiveis nas redes
de atencgao (basica, especializada, urgéncia/emergéncia, servigos
diagnosticos complementares etc)), as referéncias e os fluxos, de modo
a atender as necessidades no que se refere a atencao a saude dos
trabalhadores e das trabalhadoras e aos agravos e doencgas relacionadas
ao trabalho. Do mesmo modo, devem ser identificados a estrutura
e o funcionamento dos setores de vigilancia em saude.

Para auxiliar o levantamento dessas informagdes, o Quadro 14 apre-
senta alguns parametros para a organizagao da atengao a saude do
trabalhador que podem ser utilizados nos processos de pactuacao de
intergestores relativos a recursos humanos, a servigos assistenciais
de saude (especializados, de atengao basica, urgéncia/emergéncia,
de diagndstico, tratamento e reabilitacao) e de vigilancia em saude.

Para avaliagdo das agoes de Saude do Trabalhador
desenvolvidas pelos Cerest e demais servicos da RAS,
orienta-se consultar a Portaria n.° 1.206, de 24 de outubro de
2013, que dispoe sobre os procedimentos de Saude do Trabalhador
a serem registrados no SIA-SUS.

Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2013/

prt1206_24_10_2013.html




QUADRO 14 Recursos e servicos de saude especializados hecessarios a organizacao da Atencao a Saude do Trabalhador e ao manejo
de alguns agravos e doengas relacionadas ao trabalho

OUTROS SERVICOS/

AGRAVO INSTITUICOES

ESPECIALIDADES EXAMES COMPLEMENTARES SERVIGOS DE SAUDE

= Exames Laboratoriais:
Hemograma, Provas Reumaticas
(PCR, VHS, FAN, Aslo e outras),
TSH, acido urico, entre outros,

= Acompanhamento ambulatorial

m Clinico Geral, em UB/SF, Nasf e Ambulatorios

Lesoes por Médico de Familia de acordo Com a exposicio de especialidades ou Servigos = Previdéncia Social
Esforc;.o.s © Comunidade, ocupacional e o uailro f:ll'nico de Saude Especializados: se for segurado
Repetitivos/ Ortopediista, P ) 4 " Ortopedia, Servico de Reabilitacdo,  do INSS.
Disturbios Reumatologista, = Exames deimagem de acordo  pigioterapia, Clinica da Dor, Praticas = Sindicatos de
gsteqmusccl:ulares Fisiatra, Fisioterapeuta, coma locallz"':\c,:aolda .lesao Integrativas e Complementares trabalhadores.
T;ﬁ:,lzgil-géio Terapeuta Ocupacional. ~ ©°© quadrg clinico: Raio X da em Saude. = Associacoes de
. : coluna, Raios X de membros . b
D . h = Enfermeira, Assistente . ; . = Cerest para diagnostico, trabalhadores
ort), incluindo Social superiores e inferiores, USG notificacio e viailancia LER
doencas da o e RNM das estruturas osteo- cagao @ vigianeia , com==r
coluna = Medico do Trabalho EEUEES = Servicos de Vigilancia em Saude = MPT, SRT.

Neurologista. dos municipios para as agdes de

notificagao e vigilancia.

Eletroneuromiografia dos
membros superiores e inferiores
(ENMG dos MMSS e MMII).

Audiometria Tonal

Exames Laboratoriais para
diagnostico diferencial, a
depender do quadro clinico e

s Acompanhamento ambulatorial
em UB/SF, Nasf e Ambulatorios
de especialidades ou Servigos de
Saude Especializados: Otorrino-

= Otorrinolaringologista,
Clinico Geral,
Medico de Familia e

= Previdéncia Social
se for segurado

Perda Auditiva

. Comunidade, Médico da exposicao ocupacional; laringologia e/ou Fonoaudiologia. do INSS.
Induzida por . : - . ~ -
Ruido (Pain) do Trabalho. outros exames complementares: = Cerest para diagndstico, notificagdo = Sindicatos de
= Fonoaudiologo. Potenciais Evocados Auditivos e vigilancia. trabalhadores.
= Enfermeira, Assistente de Tronco Encefalico (Peate- = Servicos de Vigilancia em Saude = MPT, SRT.

Social. Bera); Imitancia Acustica,

Timpanometria.

dos municipios para as acées de
notificagao e vigilancia.

continua
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continuagao

AGRAVO ESPECIALIDADES

Clinico Geral,
Disturbios Médico de Familia e
da Voz Comunidade, Médico
Relacionados do Trabalho.
ao Trabalho = Fonoaudislogo.

= Enfermeira,
Assistente Social

= Dermatologista
e/ou Clinico Geral,
Médico de Familia e
Comunidade, Médico

Dermatc_>se do Trabalho.
Ocupacional i
= Enfermeira,

= Otorrinolaringologista,

EXAMES COMPLEMENTARES

= Laringoscopia.

= Avaliagao fonoaudiologica
davoz.

m Exames Laboratoriais para
diagnostico diferencial,
a depender do quadro
clinico e da exposicao
ocupacional; outros exames
complementares.

Exames Laboratoriais a
depender do quadro clinico
e da exposicao ocupacional
para o diagnostico diferencial
de Dermatoses.

SERVIGOS DE SAUDE

= Acompanhamento ambulatorial
em UB/SF, Nasf e Ambulatorios
de especialidades ou Servicos de
Saude Especializados: Otorrino-
laringologia e/ou Fonoaudiologia.

= Cerest para diagnostico, notificagao
e vigilancia.

= Servicos de Vigilancia em Saude
dos municipios para as acoes de
notificagao e vigilancia.

“Maiores informagodes: Protocolo

do Disturbio de Vioz Relacionado ao

Trabalho: https.//bvsms.saude.gov.

br/bvs/publicacoes/disturbio_voz_

relacionado_trabalho_dvrt.pdf

= Acompanhamento ambulatorial
em UB/SF, Nasf e Ambulatorios
de especialidades ou Servigos
de Saude Especializados:
Dermatologia.

m Cerest para diagnostico, notificagao

OUTROS SERVICOS/

INSTITUICOES

= Previdéncia Social
se for segurado

do INSS.
= Sindicatos de

trabalhadores.

= MPT, SRT.

= Previdéncia Social
se for segurado

do INSS.
= Sindicatos de

) . e vigilancia. trabalhadores.

Assistente Social. = Teste de contato ou teste g. e .
; . = Servigos de Vigilancia em Saude = MPT, SRT.
s Enfermeira, epicutaneo (patch test). o >

) : dos municipios para as acoes de

Assistente Social. . - L
notificagao e vigilancia.
continua


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/disturbio_voz_relacionado_trabalho_dvrt.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/disturbio_voz_relacionado_trabalho_dvrt.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/disturbio_voz_relacionado_trabalho_dvrt.pdf

continuagao

AGRAVO ESPECIALIDADES

= Toxicologista
e/ou Clinico Geral/
Medico de Familia
e Comunidade
capacitado para
atender intoxicagoes;
Neurologista;

Intoxicacdes

Exogenas

(por agrotoxicos,
metais pesados e
outros)

EXAMES COMPLEMENTARES

= Exames Laboratoriais:
dosagem de colinesterase
plasmatica e acetilcolines-
terase verdadeira, hemograma
completo, reticulocitos, ureia,
creatinina, proteinas totais
e fragoes, bilirrubina total e
fragoes, fosfatase alcalina,
TGO, TGP, GGT, Colesterol total

SERVIGCOS DE SAUDE

= Rede de Urgéncia e Emergéncia:
Hospital ou Unidade de Pronto
Atendimento (UPA), Samu, CIATox:
se Intoxicacao aguda; a depender
da gravidade do quadro clinico.

» Centro de Informagao e Assisténcia
Toxicologica; rede de laboratorios
(Lacen); servicos de hematologia,
reumatologia, neurologia,
nefrologia; hepatologia/
gastroenterologia; dentre outros

OUTROS SERVIGOS/
INSTITUICOES

» Previdéncia Social
se for segurado
do INSS.

m Sindicatos de
trabalhadores,
Associacoes de
trabalhadores rurais.

Hepatologista; e fragoes, triglicerideos, VDRL. servigos especializados. o
Hematologista e outros. = ALA-U (Acido Delta Amino- = Nucleo de Vigilancia Epidemiologica ™/ \>50¢1agoes de
= Médico do Trabalho. levulinico urinario), ZPP Hospitalar. Acompanhamento trabalha.dores
m Enfermeira, (Zincoprotoporfirina), chumbo ambulatorial em UB/SF, Nasf. contaminados
Assistente Social. no sangue e urina, cadmio na Cerest para diagnostico, = MPT, SRT. IML.
urina, arsénico na urina, PSA, notificagao e vigilancia.
T3 T4, T4 livre, TSH, AAT, ECG.  u Servicos de Vigilancia em Saude
dos municipios para as agoes
de notificacao e vigilancia.
continua
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continuagao

AGRAVO

Transtornos
Mentais
Relacionados
ao Trabalho

Pneumoconiose

ESPECIALIDADES

= Psiquiatra e/ou
Clinico Geral/
Medico de Familia
e Comunidade.

= Médico do Trabalho,
Psicologo.

s Enfermeira,
Assistente Social

= Pneumologista
e/ou Clinico Geral/
Medico de Familia
e Comunidade com

capacitagao para leitura

de Raios X padrao OIT.
= Medico do Trabalho.

= Enfermeira,
Assistente Social

EXAMES COMPLEMENTARES

= Aplicar o Protocolo de Saude
Mental e Trabalho SUS/BA.

= Aplicacao de instrumentos para
avaliar os fatores psicossociais
no trabalho, sinais e sintomas
de transtornos mentais.

= Aplicagao de testes
psicologicos.

= Exames toxicologicos para
trabalhadores expostos a
produtos quimicos de risco
para a saude mental.

= Raio X de Torax (Padrao OIT)
Espirometria, Broncoscopia
Biopsia Pulmonar,
Histopatologica, Tomografia
Computadorizada.

SERVIGOS DE SAUDE

= Acompanhamento ambulatorial

em UB/SF, Nasf e Ambulatorios
de especialidades ou Servicos
de Saude Especializados - Caps
(Centro de Apoio Psicossocial)

e unidades de saude da rede

de saude mental e psiquiatrica.
Praticas Integrativas e
Complementares em Saude.
Cerest para diagnostico,
notificagao e vigilancia.

Servicos de Vigilancia em Saude
dos municipios para as agoes de
notificacao e vigilancia.

Acompanhamento ambulatorial
em UB/SF, Nasf e Ambulatorios
de especialidades ou Servicos
de Saude Especializados em
Pneumologia.

Nucleo de Vigilancia
Epidemiologica Hospitalar.
Cerest para diagnostico,
notificagao e vigilancia.

OUTROS SERVIGOS/
INSTITUICOES

m Previdéncia Social
se for segurado
do INSS.

= Sindicatos de
trabalhadores.

= MPT, SRT.

m Previdéncia Social
se for segurado
do INSS.

= Sindicatos de
trabalhadores.

= Associagoes de
trabalhadores
expostos a
amianto, Abrea.

= MPT, SRT.

continua




continuagao

AGRAVO

Canceres

e Hemopatias
Relacionados
ao Trabalho

ESPECIALIDADES

m Clinico/Médico de
Familia e Comunidade
e/ou Hematologista.

= Médico do Trabalho,
Oncologista.

s Enfermeira,

Assistente Social.

EXAMES COMPLEMENTARES

= Hemograma completo
em serie.

m AST, ALT, Leucograma,
creatinina, acido hipurico,
acido metil-hipurico;
exames histopatologicos.

SERVIGOS DE SAUDE

s Acompanhamento ambulatorial
em UB/SF, Nasf e ambulatorios

de especialidades ou servigos
de saude especializados em

hematologia e anatomopatologia.

Rede de Oncologia.

Cerest para diagnostico,
notificagao e vigilancia.

Servico de Verificacao de Obito.

OUTROS SERVIGOS/
INSTITUICOES

m Previdéncia Social
se for segurado
do INSS.

= Sindicatos de
trabalhadores.

= MPT, SRT.

Servigcos de Vigilancia em Saude
dos municipios para as agoes de
notificacao e vigilancia.

Unidades de Saude Especializadas
como: Centros de Referéncias de
Testagem e Aconselhamento (CTA),

Acidente Médico de Familia hemograma completo, reu?s]irjgriggg lx?aus ;jlsoﬁe;;ﬁgig se for segurado
de Trabalho e Comunidade. sorologia para HIV, Hepatite B duimiop P do INSS.
com Exposicao o . em uma UB/SF Nasf. L
o = Médico do Trabalho, e Hepatite C. , : , = Sindicatos de
a Materiais PeicoL <oid = Servicos de infectologia/DST/ trabalhad
Biologicos SICOLOgO. " Teste.rap| o para HIV para Aids: Lacen: CCIH. rabalhadores.
= Enfermeira, 0 paciente-fonte. = MPT, SRT.

= Infectologista e/ou
Clinico Geral/

Assistente Social.

m Exames laboratoriais:

hospital ou servigo de saude da

Servicos de Saude do
Trabalhador da Saude (publico

e privado). Nucleo de Vigilancia

Epidemiologica Hospitalar.

= Previdéncia Social

continua
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conclusao

AGRAVO

ESPECIALIDADES

= Medico da Unidade
de Emergéncia.

Neurocirurgiao.

Acidente de -
= Fisioterapeuta,
Trabalho com
o Terapeuta
ou sem obito .
Ocupacional.

= Enfermeiro,
Assistente Social.
m Médico do Trabalho.

= Cirurgiao, Ortopedista,

EXAMES COMPLEMENTARES

= Exames de imagem
(RX, tomografia, ressonancia,
USG) e outros exames e
procedimentos de emergéncia
relativos ao caso.

m Reabilitagao biopsicossocial
para o acidentado.

SERVIGOS DE SAUDE

= Rede de Urgéncia e Emergéncia,
Samu, UPA, Unidade de Alta
Complexidade, Unidade de
Queimados - hospital geral e
hospitais especializados, conforme
o tipo de acidente e lesao.

= Nucleo de Vigilancia
Epidemiologica Hospitalar.

m Servicos de saude especializados:
Ortopedia, Neurologia, Servico de
Reabilitacao, Fisioterapia, Clinica
da Dor.

= Praticas Integrativas e
Complementares em Saude.

m Cerest para diagnostico, notificagcao
e vigilancia.

= Servigos de Vigilancia em Saude
dos municipios para as agoes
de notificagao e vigilancia.

OUTROS SERVIGOS/
INSTITUICOES

m Previdéncia Social
se for segurado
do INSS.

= Sindicatos de
trabalhadores.

= SRT, IML

Fonte: adaptado de Bahia, 2014.
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4.2.4.1 Onde buscar os dados

4.2.41.1 Departamento de Informatica do SUS (DataSUS)

O DataSUS disponibiliza dados sobre a rede assistencial, mediante o
acesso ao Cnes. O Cnes € uma base de dados alimentada pelos gestores
e gerenciada pelo DataSUS; disponibiliza informagdes sobre as atuais
condicdes de infraestrutura de funcionamento dos estabelecimentos de
saude nas trés esferas de gestao (federal, estadual e municipal), como
os tipos de estabelecimentos, recursos fisicos e humanos, entre outros.

Sites de busca:
http:./www?2.datasus.gov.br/datasus/index.php?area=0204
http://cnhes.datasus.gov.br/

4.2.4.1.2 Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR)

O Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR) é um instrumento do
Planejamento em Saude que define, mediante processo de pactuacao
de intergestores, a divisao das Regides de Saude e os demais
instrumentos de organizacao das redes de atencao e vigilancia dos
sistemas estaduais de saude. O PDR tem como objetivo “organizar de
forma regionalizada e hierarquizada a assisténcia a saude, de modo
a garantir o acesso da populacao a todos os niveis de complexidade
dos servicos de saude” (Brasil, 2002, p. 16). Assim, esse plano pode
subsidiar o planejamento em saude, uma vez que ha informagoes sobre
0s servigos de saude em cada municipio de cada Regiao de Saude,
relativas a capacidade instalada, tais como numero de estabelecimentos
por esfera administrativa, perfil do servico, quantidade de profissionais
de saude, numero de leitos hospitalares etc. As informacdes sobre a
capacidade instalada da rede municipal, assim como das agdes de
saude programadas, podem subsidiar a implementacao da rede de
saude do trabalhador, com a identificacdo dos pontos de atengao
€ servigos basicos e especializados necessarios ao diagnostico,
tratamento e manejo de agravos relacionados ao trabalho no territorio
(ver Quadro 14).

Importante buscar no nivel da unidade federada o PDR correspondente
ao territdrio de analise. Como exemplo, apresenta-se a seguir aimagem
do Portal da Vigilancia em Saude do estado de Minas Gerais (Figura 71)
onde pode ser consultado o PDR deste estado.


http://cnes.datasus.gov.br/
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FIGURA 71 Interface do Portal da Vigilancia em Saude da Secretaria de
Estado de Saude de MG

PORTAL DA VIGLLANCA
EM SAUDE

O PORTAL DA VIGILANCIA EM SAUDE ¢ um espaco que disponibiliza informacdes das

vigilancias epic 6 satde do tr r e sanitéria voltadas para a consulta de

dados e documentos de interesse péblico, tanto para profissionals de satde, pesquisadores, estudantes,

CIEVS - MINAS quanto para jornalistas e cidaddos, sempre pautado na Lei da Transparéncia e na Politica Social.

VIGILANCIA AMBIENTAL Essas informacdes podem servir para subsidiar anélises objetivas da situacdo sanitaria de Minas Gerais,
como um processo continuo e progressivo de melhoria das acoes do Sistema Unico de Sadde (SUS),

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 2 5
envalvendo a gestao, o processo de trabalho e os resultados alcangados pelos municipios e pelo Estado.

e e Além de contribuir na organizacio e fortalecimento das equipes de vigilancia em saide de todo
territério.
VIGILANCIA DO GBITO
VIGILANCIA DO CANCER — =
: ' PAINE 0 CAMINHO DA VACINA
VIGILANCIA LABORATORIAL C 0s CONTRA A COVID-18 NO - O,
ESTADO DE MINAS GERAIS
VIGILANCIA SANITARIA » I et e i i i ANALESE DE .
SITUACAO DE SAUDE
I g =
e VL MINAS GERAIS — 2022

SAUDE DO TRABALHADOR

PROMAVS — VIGILANCIA EM SAUDE

PROGRAMA VIGIMINAS

INFORMAGOES EM SAUDE

SISTEMAS DE INFORMAGAQ

m Saude
INTRANET SECRETARIA DE ESTADQ DE SAUDE DE MINAS GERAIS

EVENTOS

SOFTWARES UTEIS

SEIl

COMUNICADOS

FALE CONOSCO

LINKS

SOBRE

Fonte: Secretaria de Estado de Saude de MG.

4.2.4.1.3 Sistema de Apoio ao Relatorio de Gestao (SargSUS)

Embora desativado devido a substituicao pelo DigiSUS, esse sistema
funciona como repositorio com acervo disponivel ate 2017, sendo
possivel consultar alguns instrumentos de gestao, como relatorios de
gestao, programagoes anuais, planos de saude, resolucoes e pareceres
do Conselho de Saude. Nos planos de saude e relatorios de gestao
podem ser consultadas informacgdes sobre diagnostico da situagao
de saude, identificacao de principais problemas e acdes de saude
propostas e realizadas, bem como a situacao de execugao fisico-
-financeira da gestdo municipal e estadual.

Site de busca:
https.//sargsus.saude.gov.br/sargsus/loginlusuariol ogado.action?SARGSUS _
TOKEN=QULQ-85I4-YTAR-XRXE-2W6A-DEFA-QGNT-OYLQ



https://sargsus.saude.gov.br/sargsus/login!usuarioLogado.action?SARGSUS_TOKEN=QULQ-8SI4-YTAR-XRXE-2W6A-DEFA-QGNT-OYLQ
https://sargsus.saude.gov.br/sargsus/login!usuarioLogado.action?SARGSUS_TOKEN=QULQ-8SI4-YTAR-XRXE-2W6A-DEFA-QGNT-OYLQ
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4.2.4.1.4 O Sistema DigiSUS

O DigiSUS é uma ferramenta de disponibilizagao de analises e infor-
macoes estratégicas sobre a situacao de saude dos municipios,
unidades federativas, regides e da uniao que auxilia os gestores de
saude no planejamento e gestdo do SUS. O DigiSUS Gestor - Modulo
Planejamento (DGMP) € uma plataforma digital em construgao, que
incorporou as funcionalidades do Sistema de Apoio a Elaboracao do
Relatoério de Gestao (SargSUS) e do Sistema de Pactuagao (Sispacto).

Site de busca:
https.//digisus.saude.gov.br/gestor/#/

4.2.4.1.5 Sistema de Controle de Limite Financeiro da Média e Alta
Complexidade (Sismac)

Este sistema é destinado aos gestores para acompanhamento
dos recursos federais de custeio das agdes e servicos do Bloco de
Financiamento da Atencao de Média e Alta Complexidade Ambulatorial
e Hospitalar; podem ser consultados os Planos de Acao das Redes
Tematicas, as referéncias da Programacgao Pactuada Integrada da
Assisténcia a Saude (PPI), entre outras informacgodes relevantes para
o planejamento e gestao.

Site de busca:
http://sismac.saude.gov.br/

4.2.4.2 Como coletar e apresentar os dados?

Nesta etapa € importante obter a relagcao dos estabelecimentos de
saude existentes no municipio, regidao de saude e estado, identificando
seu tipo, porte, capacidade, servigos etc. Iniciaremos com a pesquisa
com os tipos de estabelecimentos no DataSUS:

1. Acesse o endereco eletrénico https.//datasus.saude.gov.br/cnes-
estabelecimentos

Na sequéncia, abaixo da opcao “Cnes - Estabelecimentos”, selecione
a variavel "Tipos de Estabelecimentos” e, em seguida, identifique
no mapa a unidade de analise de interesse. Para o exemplo foi
selecionado o estado da Paraiba (Figura 72).


https://digisus.saude.gov.br/gestor/#/
http://sismac.saude.gov.br/
https://datasus.saude.gov.br/cnes-estabelecimentos
https://datasus.saude.gov.br/cnes-estabelecimentos
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FIGURA 72 Interface do DataSUS, campo Cnes - Estabelecimentos

goubr ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGAO GRGAOS DO GOVERNO ¥

MINISTERIO DASAUDE

DATASUS 3 Ao CONTRASTE |7 LiBRAS

== Sistemas Noticias Segurancadainformagdo Acessoainformagdo Metodologias Perguntas frequentes

Processos Seletivos  Fale conosco

CNES - Estabelecimentos

Opcéo selecionada: CNES — Estabelecimentos
®Tipos de Estabelecimentos
ONivel de Atencdo

OServigo/Classificacao - até Fevereiro de 2008

OServigo/Classificagdo - a partir de Margo de 2008

OHabilitagdo

OTipo de Atendimento Prestado - Ambulatério

OTipo de Atendimento Prestado - Internagio

OTipo de Atendimento Prestade - Servigo de Apoio a Diagnose e Terapia
OTipo de Atendimento Prestado - Urgéncia

OTipo de Atendimento Prestado - Vigilancia Epidemiolégica efou Sanitaria
OTipo de Atendimento Prestado - Farmdcia ou Cooperativa

Abrangéncia Geografica:

[Selecione a opodo !

REDES SOCIAIS

o7 o f oo ©

Fonte: DataSUS, Cnes - Estabelecimento.

2. Aparecera a pagina para extracao de dados do DataSUS com titulo
‘Cnes - ESTABELECIMENTOS POR TIPO - PARAIBA" Para iniciar
a montagem da tabela, deverao ser identificadas as variaveis que
irao compor “Linha", “Coluna” e “Conteudo”. Para o exemplo, marque
na ‘Linha" “Tipo de Estabelecimento’, na “Coluna” “Nao ativa"
e no ‘Conteudo” “Quantidade”. Apos a selecao dos itens acima,
no campo “Periodos Disponiveis" selecione o0 més e ano desejados
e no campo “Selegdes Disponiveis', na variavel “Municipio” sele-
cione o municipio desejado. Para o exemplo foi selecionado o
municipio de “Jodo Pessoa”. Ao final da pagina, no item “Formato”
mantenha a opcao ‘Tabela com bordas" e, em seguida, clique
em "Mostra” Na sequéncia, aparecera a tabela; para salva-la
€ necessario clicar no item “Copia como.CSV". Logo em seguida
abrira uma pagina em Excel com as informagdes. Apos analise da
tabela, salve-a na pasta criada para a Analise de Situacao de Saude
(Figura 73).
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FIGURA 73 Interface de selegao de campos, Cnes - Estabelecimento

(D INFORMAGOES DE SAUDE DATASUS feciotdyiads o - i o S N

@ AJupA (D NOTAS TECNICAS

DATASUS

> CNES - ESTABELECIMENTOS POR TIPO - PARAIBA

Linha Coluna Conteddo
Tipo de Estabelecimento Nao ativa = Quantidade -
Tipo de Gestao Regiao de Saude (CIR)

Tipo de Prestador Macrorregido de Saide

Ano/més compet. | |pivisio administ estadual _~ -

> PERIODOS DISPOMNIVEIS

[Out/2022

3 SELEGOES DISPONIVEIS

] Municipio

5]
Todas as categorias =
MUNICIPIO IGNORADO - PB
250010 AGUA BRANCA
250020 AGUIAR
250030 ALAGOA GRANDE
250040 ALAGOA NOVA
250050 ALAGOINHA
250053 ALCANTIL
250057 ALGODAO DE JANDAIRA
250060 ALHANDRA o

Municipio gestor
Regio de Saude (CIR)
Macrorregido de Satide
Divisao administ estadual
Microrregido IBGE

egido Metropolitana - RIDE
Ensino/Pesquisa

Natureza Juridica

Esfera Juridica
Esfera Administrativa

& Natureza
B Tipo de Estabelecimento
B Tipo de Gestio

B Tipo de Prestador

[Dordenar pelos valores da coluna ] Exibir linhas zeradas

Formato ® Tabela com bordas O Texto pré formatado O Colunas separadas por "

> CNES - ESTABELECIMENTOS POR TIPO - PARAIBA

Quantidade segundo Tipo de Estabelecimento
Municiplo: 250750 JOAO PESSOA
022

Periodo: Jul/202;
Tipo de Estabelecimento

TOTAL 1.969
POSTO DE SAUDE. 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 107
POLICLINICA s
HOSPITAL GERAL 9
HOSPITAL ESPECIALIZADO. 2
UNIDADE MISTA 4
PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO 2
CONSULTORIO ISOLADO 25
(CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE m
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) m
UNIDADE MOVEL TERRESTRE. 3
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PREHOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 2
FARMACIA- 34
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 6

EMPRESA DE CESSA0 DE 7
CENTO DE PARTO NORMAL - ISOLADO 1
HOSPITAL/DIA - 1SOLADO s
‘CENTRAL DE GESTAO £ SAUDE n
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA £ OU HEMATOLOGICA 2
‘CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 2
PRONIO ATENDIMENTO 4
POLO ACADEMIA DA SAUDE 3
TELESSAUDE 1
‘CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 1
SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO(HOME CARE) 14
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA| 2
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 3
‘CENTRAL DE NOTIFICACAO, CAPTACAO E DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL '
POLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E AGRAVOS E PROMOCAO DA SAUDE 2
CENTRAL DE ABASTECWAENTO. 2
CENTRO DE IMUNIZACAO 3

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - CNES

Fonte: DataSUS, Cnes - Estabelecimento.
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3. Os resultados obtidos por meio do Tabnet podem ser relacionados
com os dados do Cnes. Por exemplo, podem-se pesquisar os tipos
de servigos especializados segundo classificagao. Acesse o site
http://cnes2.datasus.gov.br/. Selecione a opgao “relatorio” e depois
‘servigos especializados” (Figura 74).

FIGURA 74 Interface do campo Servigos Especializados do CNESNet

E2A Ministério da Saude

CNESNet - 2 g
Secretaria de Atengio & Sadde W -
T =

| Institucional; , _Servigos , ,| Relatérios ;| | Consultas ;

d

Escotha Estado v Miveis de Hierarquia

Tumos de Alendimento

Competéncia: Tipos de Estabelecimentos
Classif. de Estabelecimento

Personalidades Juridicas
Coniratos/Convénios
Atendimenios Prestados

Hahilitacbes

Contratos de Metas

| Hospital Filantropico
Heospital de Ensino
Programa/Projeto de Salde

j Incentivos

IncentivoiAdesdo Municipal
Ocupacies(CBO)

Alividade de Ensing
Estabelecimentos Notificantes
Ras

Fonte: DataSUS, CNESNet.

4. Na sequéncia, selecione a unidade de analise e as demais variaveis
de interesse. Para o exemplo, foram selecionados o estado da
“Paraiba” e o municipio de “Joao Pessoa’, respectivamente; depois
a competéncia “07/2022" e a selecao de servico "“Ambulatorial SUS".
Dos resultados, foi selecionado o “Servico de Atencao a Saude do
Trabalhador” (Figura 75).
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FIGURA 75 Interface do campo Servigos Especializados do CNESNet
e indicadores dos servigos especializados, Joao Pessoa, Paraiba

& Ministério da Saide

CNESNet

Secretaria de Atenciio & Salde

) DATASUS

| Institucional, || Servigos .| _Relatdrios | Relﬂtdrms | Consultas |

Consulta
os Especializados

£=8

Imprimir

-TODOS- v

Atendimento

Descrigdo
103 - SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIAS
104 - REGULACAQ DO ACESSO A ACOES E SERVICOS DE SAUDE
105 - SERVICO DE ATENCAC EM NEUROLOGIA / NEUROCIRURGIA
106 - SERVICO DE ATENCAC A DST/HIV/AIDS
107 - SERVICO DE ATENCAC A SAUDE AUDITIVA
108 - SERVICO DE ATENCAG A SAUDE DO TRABALHADOR
110 - SERVICO DE ATENCAOC A SAUDE REPRODUTIVA
111 - SERVICO DE ATENCAC AO PACIENTE COM TUBERCULOSE
112 - SERVICO DE ATENCAC AO PRE-NATAL, PARTO E NASCIMENTO
113 - SERVICO DE ATENCAC DOMICILIAR
114 - SERVICO DE ATENCAC EM SAUDE BUCAL
115 - SERVICO DE ATENCAC PSICOSSOCIAL
{116 - SERVICO DE ATENCAD CARDIDVASCULAR / CARDIOLOGIA
1117 - SERVICO DE CIRURGIA REPARADORA
i 119 - SFRVICO DF CONTROIF DF TARAGTSMO

Fonte: DataSUS, CNESNet.

EXEMPLO 16

Para o municipio de Jodo Pessoa, sede de Regidao de Saude, no més
de junho de 2021, foram observados 1.807 estabelecimentos de saude,
sendo 32,9% (n = 594) de clinicas/ambulatorios especializados. Deste
grupo, apenas unidades tém o servico ambulatorial especializado de
atencao a saude do trabalhador, que sao: Cerest estadual e Cerest
Regional de Joao Pessoa (Tabela 14).
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TABELA 14 Estabelecimentos de saude segundo tipologia do servico,
Joao Pessoa, Paraiba, junho de 2021

TIPO DE ESTABELECIMENTO N.°
Consultorio 815
504
112
%
2
Unidad‘e mével de nivel pré-hospitalar/urgéncia/ o4
emergéncia

2
o
v
2
2
0
:
:
;
:
;
;
;
:
:
e
z
z
da saude

1
|
estadual

1
1

1807

%
451
32,9

6.2
53
18

13

12
11
09
07
07
0.6
0.3
0.3
0.2
0.2
0.2
0.2
0.2
01
01
01
01

01

0.1

01

0.1
01
1000
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E possivel, também, particularizar a analise dos dados sobre capacidade
instalada do municipio, a partir da identificagcao de algum problema
epidemiologico de maior gravidade no territorio.

Agora, devem-se identificar os tipos de estabelecimentos, segundo
equipamento de apoio diagnostico disponivel na Rede SUS, na perspectiva
de apresentar alguns recursos necessarios para atencao as doencas
relacionadas ao trabalho, tomando-se a pneumoconiose como exemplo.

1. Acesse o endereco eletrénico:
https.//datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/

2. Na sequéncia, abaixo da opgao “CNES - Recursos Fisicos’, selecione
o item “Equipamentos” e a "Abrangéncia Geografica". Para o exemplo,
foi usado o estado do Amapa.

3. Aparecerd a pagina do DataSUS com titulo “CNES - RECURSOS FiSICOS
- EQUIPAMENTOS - AMAPA'" Para iniciar a montagem da tabela,
deverao ser identificadas as variaveis que irao compor ‘Linha", “Coluna’
e "Conteudo’. Marque na “Linha" o item “Equipamento’, na "Coluna’
a opcao “Tipo de estabelecimento’, e no “Conteudo” a opcao “Estab
¢/ Equip SUS" Apods a selecao dos itens acima, no campo “Periodos
Disponiveis” selecione 0 més e ano desejados € no campo “Selecdes
Disponiveis’, na variavel “Municipio” selecione o municipio desejado.
Para o exemplo foi selecionado o municipio de "Amapa”. (Figura 76).

FIGURA 76 Interface dos campos de selecao do DataSUS, Recursos
Fisicos - Equipamentos, Amapa. Com selecao de “equipamento”
em linha, “Tipo de Estabelecimento” em coluna, “Estab ¢/ Equip SUS" em
conteudo, Jul/2022 em periodos disponiveis e “Amapa” em municipio

DATASUS

> CNES - RECURSOS FISICOS - EQUIPAMENTOS - AMAPA

Linha Coluna Contetido

et -
& - Equipamentos Existentes
:é:f‘-ﬂiﬁi? et saturea ; el v i
f : Tipo de Estabelecimento e
Grupo de Equipamentos e Gt Estab ¢/ Equip SUS

Equipamento selecionado

> PERIODOS DISPONIVEIS

JulFzo22
Jun/2022
Mai /2022
Abr 72022
har/2022 -

L — ‘

> SELECOES DISPONIVEIS

=] Municipio
<] ]

[Todas as categorias -
|MUNICIPIO IGNORADO - AP

160005 SERRA DO NAVIO

160010 AMAPA

160015 PEDRA BRANCA DO AMAPARI
160020 CALCOENE

160021 CUTIAS
160023 FERREIRA GOMES

Fonte: DataSUS, Recursos Fisicos - Equipamentos.
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No campo “Selecdes Disponiveis’, em "Equipamento’, selecione
as opgoes necessarias apertando a tecla “Ctrl". Para o caso de
pneumoconiose, as opcdes de equipamentos deverao ser: “Raio X até
100 mA, “Raio X de 100 a 500 mA'", "Raio X mais de 500 mA", “Tomografo
Computadorizado” e "Endoscopico das Vias Respiratorias” (Figura 77).

FIGURA 77 Interface de selecao do DataSUS, Recursos Fisicos -
Equipamentos, Amapa. Com selegao de “RAIO X até 100 MA", “RAIO X
de 100 A 500 MA", “RAIO X MAIS DE 500 MA" ho campo equipamento

(D) INFORMAGOES DE SAUDE 3
(@ Adupa (1) NOTAS TECHICAS

DATASUS
» CNES - RECURSOS FISICOS - EQUIPAMENTOS - AMAPA
Linha Coluna Conteddo
ey —— 7] [T quipamentss Distentes <
Equipamento | | R R Equipamentos em Uso
Grupe de Equipamentos | _“";: ey Estab c/ Equip SUS
Equipaments selecionads o e =
3 PERIODOS DISPOMIVEIS
aiiz023 -]
|Abri2023
|mar 2023
|Feviz023
|dansz023
lnearanas 7
> SELECOES DISPONIVEIS
[ Municipio
[# Municipio gestor
[ Regido de Saide (CIR)
[ Macrorregido de Saiide
1 Divisio administ estadual
[ Microrregido IBGE
[# Regido Metropolitana - RIDE
[ Ensino/Pesquisa
[ Matureza Juridica
@ Esfera Juridica
[ Esfora Administrativa
# Matureza
[# Tipo de Estabelecimento
[ Tipo de Gestio
[# Tipo de Prestador
[l Equipamento
= | -
[Todas as categorias
|EQUIPAMENTOS DE DIAGNGSTICO POR IMAGEM
v GAMA CAMARA
|- MANOGRAFD COM COMANDO SIMPLES
|, MAMOGRAFO COM ESTEREOTAXIA
1.« RAIO X ATE 100 A
|+~ RAIO X DE 100 A 500 Ma
|5+ RAID X MAIS DE 500MA
|« RAIO X DENTARIO
|- RAIO X COM FLUGROSCOPIA hd
*#) Grupo de Equipamentos
[ Equipamento selecionado
Clordenar pelos valores da coluna [ Exibir linhas zeradas.
Formato ® Tabela com bordas O Texto pré farmatade O Colunas separadas por ;"
é Mastra Limpa
Fonte: Ministério da Saide - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saide do Brasil - CNES

Fonte: DataSUS, Recursos Fisicos - Equipamentos.
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Ao final da pagina, no item “Formato” mantenha a opc¢ao “Tabela com
bordas" e, em seguida, clique em “Mostra" (Figura 77).

Na sequéncia, aparecera a tabela; para salva-la € necessario clicar no
item “Copia como.CSV". Logo em seguida abrira uma pagina em Excel
com as informacgodes. Apos analise da tabela, salve-a na pasta criada
para a Analise de Situacao de Saude.

EXEMPLO 17

Considerando o dimensionamento da populacao trabalhadora poten-
cialmente exposta a poeiras fibrogénicas e a ocorréncia de alguns
casos de pneumoconiose NO Municipio, € necessaria a realizacao de
alguns exames de imagem como radiografia, tomografia, entre outros,
para apoio diagnostico. Segundo dados do Cnes, foram identificados
em Macapa, no més de julho de 2022, 18 equipamentos, sendo
5 Raios X de 100 a 500 mA, 4 de até 100 mA, e 4 com mais de 500 mA.
Para o diagnostico radiologico de pneumoconiose, € necessario que
o0 aparelho de Raios X tenha a capacidade minima de 500 mA.
Em relacao aos demais equipamentos de imagem necessarios para
investigacao de patologias respiratorias, foram identificados cinco
tomografos. Verifica-se que a maioria desses aparelhos esta disponivel
em unidades hospitalares (Tabela 15).
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TABELA 15 Tipos de estabelecimentos da Rede SUS segundo equipamento de apoio diagnostico para pneumoconiose, Macapa,
junho de 2022

CENTRO UNIDADE DE
DE SAUDE/ CLINICA/ SERVICO DE

EQUIPAMENTO UNIDADE CENTRO DE HOSPITAL HOSPITAL POLICLINICA PRONTO APOIO DE

BASICA ESPECIALIDADE ESPECIALIZADO GERAL ATENDIMENTO DIAGNOSE
=
Raio X até 100 ma 7

DE SAUDE E TERAPIA

Raio X de 100 a 500 ma 9
Raio X mais de 500 ma 4

Tomografo 9
Computadorizado
Endoscopico das 0
Vias Respiratorias

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - Cnes.
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Além da identificagao dos servicos e equipamentos, devem-se levantar
informacgdes sobre recursos humanos existentes nos estabelecimentos
de saude que prestam atendimento ao SUS no territorio.

A seguir, sera apresentado um exemplo de profissionais necessarios
para a investigacao diagnostica de pneumoconiose.

L

Acesse o enderecgo eletrénico:
https.//datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/
e clique no topico Rede Assistencial o subitem "CNES - Recursos
Humanos a partir de agosto de 2007 - Ocupacodes classificadas
pela CBO 2002".

Na sequéncia, abaixo da opgao “CNES - Recursos Humanos a partir
de agosto de 2007 - Ocupacodes classificadas pela CBO 2002",
selecione o item “Profissionais”; posteriormente, selecione a "Abran-
géncia Geografica" No caso do exemplo, Maranhao.

Aparecera a pagina do DataSUS com titulo “CNES - RECURSOS
HUMANOS - PROFISSIONAIS - INDIVIDUOS - SEGUNDO CBO
2002 - MARANHAQ". Para iniciar a montagem da tabela, deverao
ser identificadas as variaveis que irao compor ‘Linha", “Coluna” e
‘Conteudo”. Marque na “Linha" o item “Tipo de Estabelecimento”;
na “Coluna" marque a opgao “Médicos’, e no “Conteudo” mantenha

a opgao “Quantidade”.

ApOs a selecao dos itens acima, no campo “Periodos Disponiveis”
selecione o periodo desejado. No campo “Selecdes Disponiveis’,
em “Municipio” selecione o municipio que deseja pesquisar,
no exemplo, filtre Sao Luis como municipio; no item "Médicos’,
utilizando o “Ctrl" selecione as especialidades necessarias para
atendimento de pneumoconioses, como: “Médico Clinico”, “Médico
do trabalho" e "Médico pneumologista”; no item “Atende no SUS"
selecione “Sim".

Ao final da pagina, no item “Formato” mantenha a opgao “Tabela
com bordas" e, em seguida, clique em "Mostra".

Na sequéncia, aparecera a tabela; para salva-la é necessario clicar
no item “"Copia como .CSV". Logo em seguida abrira uma pagina em
Excel com as informagdes. Apos analise da tabela, salve-a na pasta
criada para a Analise de Situagao de Saude.
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EXEMPLO 18

Os dados apresentados na Tabela 16 indicam a presenca, em julho
de 2022, de 597 meédicos clinicos, 12 médicos pneumologistas
e 6 medicos do trabalho distribuidos nos diversos estabelecimentos
da Rede SUS em Sao Luis. O atendimento com pneumologista esta
restrito a atencao hospitalar e apenas um medico do trabalho esta
disponivel para atendimento em ambulatorio especializado.

TABELA 16 Tipos de estabelecimentos que atendem pelo SUS, segundo
especialidades médicas para atendimento de pneumoconiose, Sao
Luis, Maranhao, junho de 2019

ESPECIALIDADE MEDICA
TIPO DE

ESTABELECIMENTO ToaL MEDICO MEDICO MEDICO DO

CLINICO PNEUMOLOGISTA TRABALHO
597 12 6

615

Centro de saude/

unidade basica de saude 18 v ! )
Ce'ntral de reguEagz?o 14 14 _ _
médica das urgéncias

Pronto-socorro geral 14 14 = =
Central de regulagao 1 11 = =

Clinica especializada/
. o 6 g - 1
ambulatorio especializado

Unidade movel de nivel
pré-hospitalar-urgéncia/ 6 6 = =
emergéncia

Unidade de servigo de

. . . 5 5 - -
apoio de diagnose e terapia
Secretaria de Saude 2 2 = =

Central de notificagao,
captacgao e distribuicao 1 1 - -
de orgaos estadual

Laboratorio de saude publica 1 - - 1

Unidade de vigilancia
) 1 1 - -
em saude

Fonte: Ministério da Saude - Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saude do Brasil - Cnes.
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RESUMO

Para orientagoes referentes a apresentacao das informacdes da Analise
de Situagao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, consultar
APENDICE B.

Na imagem a seguir, apresenta-se uma sumarizagao das informacoes
sobre a rede de agdes e servicos de saude que podem ser produzidas
neste eixo D.

Caracterizacao da Rede de Servicos para Atencao e
Vigilancia em Saude do Trabalhador

O Cnes disponibiliza dados sobre os tipos de estabelecimentos,
equipamentos e recursos humanos segundo variaveis geograficas
e cujos parametros poderao ser consultados no Quadro 12.

Devem, também, ser consultados dados e informacdes da gestao,
a exemplo de Planos de Saude (estaduais, regionais e municipais)
e/ou PDR, documentos que devem trazer elementos para subsidiar
a caracterizagao da rede para ASSTT.

4.2.5 Eixo E - Caracterizacao da Rede de Apoio
Institucional e Social aos Trabalhadores e as
Trabalhadoras no Territorio

Outro aspecto a ser apresentado na analise de situagao de saude do
trabalhador e da trabalhadora é a caracterizagao da rede de apoio
institucional e social aos (as) trabalhadores(as) no territorio, a partir
do levantamento das instituicdes publicas, movimentos sociais,
representagdes de trabalhadores e de empregadores, que tenham
interface com a area de saude do trabalhador.

E importante lembrar que a sociedade é formada por diversas relagdes
sociais, sejam relagdes pessoais (familia, amigos), relacdes sociais de
producao (capital e trabalho) ou relagdes de servicos ofertados entre
as diversas instituicoes existentes. Ao falar de rede de apoio social,
pode-se citar a familia, os amigos, as instituicdes religiosas, o trabalho,
as representagoes e as entidades dos movimentos sociais, as redes
institucionais, publicas e privadas, entre outras.

As redes institucionais e sociais de apoio ao trabalhador destacadas
neste documento sao representadas por organizagoes e entidades que
tém como objetivos a defesa do cidadao, a protecao do trabalhador
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e da trabalhadora, a garantia de direitos, as atribuicdes na prestacao
de servigos de saude, de assisténcia social, a concessao de beneficios
previdenciarios, a promocao de ambientes saudaveis etc., que
signifiguem um apoio em suas diferentes necessidades de saude e de
condicoes de vida e trabalho.

Para o enfrentamento de situagdes como perda de emprego, adoeci-
mento, ocorréncia de acidentes de trabalho ou ainda a inobservancia
dos direitos trabalhistas, previdenciarios e a saude, € necessario que os
trabalhadores tenham acesso a informacao, conhecimento sobre seus
direitos e que possam articular-se com as redes de apoio institucional
e social no territorio. O apoio pode ser dado tanto na forma de acesso
a orientacao e a informacao, como na prestacao de acdes e servicos
para os trabalhadores e trabalhadoras.

A rede de apoio social aos trabalhadores e as trabalhadoras € composta
pelas entidades sindicais, representadas tanto pelos sindicatos e
federagdes, que se organizam por categoria ou ramo de atividade
econdmica, e pelas centrais sindicais que sao formadas pelo conjunto
de sindicatos, ou por associagdes e cooperativas de trabalhadores, assim
como associagoes de trabalhadores(as) expostos(as) e/ou portadores
de agravos relacionados ao trabalho. Também compdem essa rede as
Organizacdes Nao Governamentais, que tém por finalidade garantir direitos
de cidadania, que prestam apoio social a criangas, adolescentes, pessoas
com deficiéncia, assim como associagdes de bairro comunitarias, que
compartilham objetivos comuns, e outras representacées de movimentos
sociais, a exemplo do Movimento de Trabalhadores Rurais Sem Terra
(MST), do Movimento de Trabalhadores Sem Teto (MTST), Movimento pela
Soberania Popular na Mineragao, Movimento dos Atingidos por Barragens,
entre outros que possam existir em cada territorio.

Compondo a rede de apoio institucional podem ser citadas diversas
instituicoes e orgaos publicos responsaveis por politicas setoriais afins
a saude do trabalhador, nos ambitos municipal, estadual e federal,
como a previdéncia social, a assisténcia social, o trabalho e o emprego,
o Ministério Publico, o Judiciario, o meio ambiente, a agricultura,
a industria, o comércio, a mineracao, os transportes, os servicos,
a educacao, a cultura, a propria saude etc.

Na saude, as instancias gestoras e de Controle Social do SUS
- Conselhos de Saude (municipal, estadual e nacional), Comissao
Intersetorial de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (Cistt), Conselho
Gestor dos Cerest, conselhos locais e distritais de saude, entre outros
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atores institucionais, tém um papel fundamental na implementacao
da politica de saude e de acdes coletivas para a mudanca das condigcdes
de trabalho e saude.

No intuito de exemplificar as possibilidades de composicao da rede
de apoio institucional e social no territorio, a seguir sao apresentadas
informagodes sobre alguns desses atores. Ressalta-se que os exemplos
aqui citados nao tém a intencao de esgotar todas as possibilidades,
uma vez que as redes de apoio sao vivas, dinamicas e podem variar
a depender do territorio e de suas caracteristicas socioculturais, politicas
e econdmicas.

4.2.5.1 Sindicatos de trabalhadores e centrais sindicais

A organizacao sindical brasileira estrutura-se como uma piramide,
possuindo quatro segmentos. Na base da piramide estao os sindicatos,
representantes diretos dos trabalhadores e das trabalhadoras.
A cada cinco sindicatos de uma mesma categoria profissional, com
a condicao de que representem a maioria dos trabalhadores do setor,
pode-se fundar uma federagao, que tem a finalidade de coordenar
e aglutinar interesses comuns. As federagdes podem ser nacionais
ou regionais. A cada trés federagoes representativas pode-se constituir
uma confederacao nacional, com sede em Brasilia.

As centrais sindicais tém estrutura e personalidade juridica propria,
sendo constituidas por um conjunto de sindicatos de trabalhadores
de diversas categorias, com atuacao nos varios estados e regides
do Pais. No Brasil existem atualmente sete centrais sindicais
regularizadas. A maior em representatividade e mais antiga € a Central
Unica de Trabalhadores (CUT), fundada em agosto de 1983, durante
0 1° Congresso Nacional da Classe Trabalhadora (Conclat), na cidade
de Sao Bernardo do Campo, Sao Paulo. Em 1991 foi criada a Forca
Sindical. Desde entao e ao longo da primeira década dos anos 2000,
outras sindicais foram criadas.

Apesar de algumas centrais sindicais ja atuarem anteriormente,
€ somente por meio da Lei Federal n.° 11.648, de 31 de marco de 2008,
que sua existéncia e oficializada, configurando uma importante mudanca
do sistema sindical brasileiro.

As centrais sindicais possuem estrutura diferente das confederagodes,
federacgdes e sindicatos, uma vez que reunem entidades sindicais de
categorias profissionais distintas, que a elas se filiam espontaneamente,
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e nao apenas trabalhadores de um mesmo setor. Sdo, portanto,
consideradas intercategorias, devendo também atingir critérios
de representatividade para serem reconhecidas oficialmente.

Em relagao a seus papeis, os sindicatos lutam pelos direitos dos
trabalhadores e das trabalhadoras em negociacdes diretas com as
empresas, sendo responsaveis, por exemplo, pelos acordos coletivos.
As federacdes tracam a linha ideologica que os sindicatos a ela
filiados devem sequir. Por sua vez, as confederagdes tém uma atuacao
semelhante as centrais sindicais, entretanto, sua influéncia limita-
-se ao seu setor de atuacao. As centrais unem sindicatos de diversos
segmentos e determinam a linha de atuacao a ser seguida pelas
entidades filiadas; ocupam um espago importante de dialogo social,
possuindo maior representatividade junto ao governo, representando os
trabalhadores em foruns, comissoes e outras instancias de participagao
e controle social das politicas publicas, na defesa dos interesses gerais
dos trabalhadores e das trabalhadoras (JUS, 2009).

No Quadro 15 sao apresentadas as principais centrais sindicais em
atividade no Brasil.

QUADRO 15 Principais centrais sindicais registradas e em atividade
no Brasil

INSTITUICAO ENDEREGO ELETRONICO

Central Unica dos Trabalhadores (CUT) https:/7/www.cut.org.br/
Forca Sindical http:7www.fsindicalorg.br/

Central dos Trabalhadores e Trabalhadoras
do Brasil (CTB)

Uniao Geral de Trabalhadores (UGT) http:.//www.ugt.org.br/

https://ctb.org.br/

Nova Central Sindical dos Trabalhadores (NCST) [aiuieWZaV A Aglel elge o174

Uniao Sindical dos Trabalhadores (UST) http:/~/ust.org.br/

Fonte: Brasil, 2021.

4.2.5.2 Organizagdes hao governamentais e outras
entidades e associacoes

Sao organizagdes sociais sem fins lucrativos formadas por atores
e segmentos da sociedade civil que atuam de forma complementar
no campo das politicas publicas para a garantia de direitos sociais
e de cidadania. Existem no Brasil diversas associacoes de interesse a
Saude do Trabalhador, como, por exemplo, associacdes de pescadores
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http://pt.wikipedia.org/w/index.php?title=Nova_Central_Sindical_dos_Trabalhadores&action=edit&redlink=1
http://pt.wikipedia.org/w/index.php?title=NCST&action=edit&redlink=1
http://www.ncst.org.br/
http://pt.wikipedia.org/w/index.php?title=UNI%C3%83O_SINDICAL_DOS_TRABALHADORES&action=edit&redlink=1
http://ust.org.br/
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e marisqueiras, aquelas voltadas para a defesa de grupos de trabalha-
dores expostos a riscos especificos ou acometidos por alguma doenca
relacionada ao trabalho, entidades de defesa dos direitos de criangas

e adolescentes etc.

Identifique, entre as ONGs e associagoes existentes no seu
territorio, aquelas que podem subsidiar acées de controle

e erradicacao do trabalho infantil, protecao ao adolescente
trabalhador, trabalhador(a) com deficiéncia, defesa do meio
ambiente, entre outras.

Confira, no Quadro 16, exemplos de entidades e ONGs que podem
participar da rede de apoio social aos trabalhadores e trabalhadoras.

QUADRO 16 Organizagdes nao governamentais, entidades e associagoes
selecionadas com interface com a Saude do Trabalhador

NOME DA
INSTITUIGAO

Associacao
Brasileira dos
Expostos ao
Amianto (Abrea)

Associacao de
Combate aos
Poluentes/
Associacao de
Consciéncia a
Prevencao Ocupa-
cional (ACPO)

Associagao

dos Expostos e
Intoxicados por
Mercurio Metalico
(AEIMM)

OBJETIVOS

Lutar para o banimento do uso
do amianto no Brasil; prestar
apoio aos trabalhadores expostos
na garantia de seus direitos;
disseminar informagodes sobre
amianto e seus impactos a saude
e ao meio ambiente.

Atuar na defesa do meio
ambiente, saude publica e
na melhoria das condigoes
de trabalho na industria
quimica brasileira.

Atuar para a melhoria das
condicoes de saude e de vida dos
trabalhadores com mercurialismo,
doenca decorrente da exposicao
e intoxicagao pelo mercurio (Hg);
atuar no esclarecimento dos
danos causados pelo Hg e na
obtencao dos direitos medicos

e sociais dos seus filiados
contaminados e intoxicados.

ENDERECO

http:./www.abrea.
com.br/

http:/www.acpo.
org.br

http:./www.aeimm.
org.br

continua


http://www.abrea.com.br/
http://www.abrea.com.br/
http://www.acpo.org.br/
http://www.acpo.org.br/
http://www.aeimm.org.br/
http://www.aeimm.org.br/
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NOME DA
INSTITUIGAO

Departamento
Intersindical

de Estatistica

e Estudos
Socioeconémicos
(Dieese)

Departamento
Intersindical

de Estudos e
Pesquisas de
Saude e dos
Ambientes de
Trabalho (Diesat)

Movimento de
Trabalhadores
Rurais Sem Terra
(MST)

Movimento de
Trabalhadores
Sem Teto (MTST)

Movimento dos
Atingidos por
Barragens

OBJETIVOS

Criado pelo movimento

sindical brasileiro, em 1955,

para desenvolver estudos

e pesquisas que fundamentassem
as reivindicacoes dos sindicatos de
trabalhadores. Atua nas areas de
assessoria, pesquisa e educagao,
em cinco eixos tematicos:
emprego, renda, negociacao
coletiva, desenvolvimento e
politicas publicas.

Criado em 14 de agosto de

1980; responsavel por pesquisas
e estudos sobre a saude dos
trabalhadores, produzidas em
conjunto e com a participacao ativa
dos sindicatos e trabalhadores.
Presta assessoria a seus filiados
(sindicatos, federacdes e confe-
deracgoes de trabalhadores), com
objetivo de subsidiar as lutas e
acoes por melhores condicoes de
saude da classe trabalhadora.

Atuar na luta pela terra, pela
Reforma Agraria e por uma
sociedade mais justa e fraterna.
Difundir experiéncias de producao
organica de alimentos e praticas
agroecologicas.

Atuar na organizagao dos
trabalhadores urbanos pela
reforma urbana e pelo direito
constitucional de moradia.

Atuar na luta pelos direitos da
populagao atingida por barragens
e defender um Projeto Energético
Popular que respeite o meio

ENDERECO

http://www.dieese.
org.br

https://diesat.org.br

https.//mst.org.br/

https:/mtst.org/

ambiente e o contexto social https://mab.org.br/
das familias que habitam esses
territorios onde estejam em
construcao grandes obras de
geragao energetica.
continua


http://www.dieese.org.br/
http://www.dieese.org.br/
https://diesat.org.br
https://mst.org.br/
https://mtst.org/
https://mab.org.br/

Colegao Visat | Guia para Andlise da Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora | Volume 1

conclusao

NOME DA
INSTITUIGAO

Movimento
dos Pescadores
e Pescadoras
Artesanais

do Brasil

Movimento
pela Soberania
Popular na
Mineracao

Rede Brasileira
de Justica
Ambiental (RBJA)

Fonte: Bahia, 2014.

OBJETIVOS

Atuar na luta pela defesa

e garantia dos territorios
Pesqueiros, por uma politica

de Ordenamento Pesqueiro
com a participagao efetiva da
pesca artesanal e do saber das
comunidades pesqueiras.

O Movimento de Pescadores e
Pescadoras Artesanais do Brasil
(MPP) é formado por homens

e mulheres que produzem
alimentos saudaveis e contribuem
para a soberania alimentar do
Pais. O trabalho desses grupos
preserva as aguas, as florestas,
0S manguezais e a cultura dos
Nnossos ancestrais.

Atuar na defesa da populagao
atingida, direta ou indiretamente,
pelas atividades de mineracao e
de um novo modelo mineral em
que seja reconhecida a soberania
popular e nacional sobre os bens
minerais, incluindo a preservagao
do meio ambiente, da cultura
popular e dos povos indigenas

e ribeirinhos.

Forum de denuncias, de
discussoes, de mobilizagoes
estrategicas, de articulagao
politica; formular alternativas e
potencializar agdes de resisténcia,
na luta pela justica ambiental;
fortalecer as lutas populares
pelos direitos sociais e humanos,
a qualidade coletivade vida e a
sustentabilidade ambiental.

ENDERECO

http://
mpppeloterritorio.

blogspot.com/

https.//
mamnacional.

redelivre.org.br

http./
redejusticaambiental.

wordpresscom



http://mpppeloterritorio.blogspot.com/
http://mpppeloterritorio.blogspot.com/
http://mpppeloterritorio.blogspot.com/
https://mamnacional.redelivre.org.br
https://mamnacional.redelivre.org.br
https://mamnacional.redelivre.org.br
http://redejusticaambiental.wordpress.com/
http://redejusticaambiental.wordpress.com/
http://redejusticaambiental.wordpress.com/
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4.2.5.3 Rede de apoio institucional

A rede de apoio institucional € configurada por instituicdes publicas
que tém atribuicdes especificas e afins a Saude do Trabalhador;
sao instituicdes potencialmente parceiras para a Renast, seja nos
aspectos relacionados a atencao a saude, a assisténcia social, as acdes
de promogao de ambientes saudaveis e de vigilancia em saude do
trabalhador, seja em linhas de acao de garantia de direitos sociais,
trabalhistas, previdenciarios, segurancga publica etc. No Quadro 17

destacam-se algumas delas.

Identifique, nos ambitos municipal, regional e estadual,
as secretarias de governo e outros érgaos publicos com

os quais a saude pode se articular, de modo a constituir a
rede institucional de protecao e apoio aos trabalhadores

e trabalhadoras no territorio.

QUADRO 17 Principais instituicbes publicas de interesse a Saude

do Trabalhador

PROPOSITO

Unidade publica da politica de
assisténcia social, responsavel pela
protecao social basica do Sistema
Unico de Assisténcia Social (Suas)
nas areas de vulnerabilidade e risco
social dos municipios e DF. Entre

o publico atendido estao: familias

e individuos em situagao grave

de desprotecao, pessoas com
deficiéncia, idosos, criancgas retiradas
do trabalho infantil, pessoas
inseridas no Cadastro Unico,
beneficiarios do Programa Bolsa
Familia e do Beneficio de Prestacao
Continuada (BPC), entre outros.

Centro de
Referéncia da
Assisténcia Social
(Cras)

Presta assisténcia e assessoria
(sl fem cr U juridica a populagao carente,
(DPU) nas areas civel, trabalhista e na

Defensoria

Defensorias
Publicas Estaduais

ENDEREGCO

https:/ www.
gov.br/mds/
pt-br/acoes-

e-programas/
assistencia-

social/
unidades-de-
atendimento/
centro-de-
referencia-de-
assistencia-
social-cras

https./www.

Justica Federal, inclusive em agdes dpu.defbr/
relativas a garantia de direitos
previdenciarios acidentarios.

continua



https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.gov.br/mds/pt-br/acoes-e-programas/assistencia-social/unidades-de-atendimento/centro-de-referencia-de-assistencia-social-cras
https://www.dpu.def.br/
https://www.dpu.def.br/
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continuacao

PROPOSITO ENDERECO

A Fundacentro, criada em 1967

e vinculada ate 2019 ao entao

Ministerio do Trabalho e Emprego,

tem por atribuicao desenvolver e

difundir estudos e pesquisas na

area de saude e seguranca do https./”/
trabalho; elabora e produz normas  www.gov.br/
técnicas; mantem publicacao fundacentro/
periodica (Revista Brasileira de pt-br

Saude Ocupacional) e cursos de

pos-graduagao; composta pelo

centro nacional sediado em Sao

Paulo e por centros regionais e um

escritorio avangado.

Fundacgao
Jorge Duprat
Figueiredo,
de Seguranga
e Medicina
do Trabalho
(Fundacentro)

De acordo com a Constituicao
Federal de 1988, cabe ao Ministério
Publico brasileiro como fungao
essencial a Justica: a defesa

dos direitos sociais e individuais
indisponiveis, a defesa da ordem
juridica e a defesa do regime
democratico. O Ministério Publico
brasileiro € composto pelos
Ministérios Publicos nos estados
(atuam perante a Justica estadual),
e pelo Ministerio Publico da Uniao
(MPU), que, por sua vez, possuli
quatro ramos: o Ministério Publico
Federal (MPF), o Ministério Publico
do Trabalho (MPT), o Ministério
Publico Militar (MPM) e o Ministério
Publico do Distrito Federal e
Territorios (MPDFT).

Ministério Publico
brasileiro

O MPF atua como fiscal da lei, mas
tem atuacao também nas areas
civel, criminal e eleitoral. Na area

MiniSterio Bublico eleitoral, o MPF pode intervirem

http:// www.mpf.,

Federst todas as fases do processo e age [iplo
em parceria com os ministérios
publicos estaduais.
VIS EREIEE E o ramo do Ministério Publico
CENIEELLNY PN da Unido que tem por atribuicao httos./mot
Procuradoria fiscalizar o cumprimento da L
mp.br/

Regional do legislagao trabalhista quando
Trabalho houver interesse publico,

continua


https://www.gov.br/fundacentro/pt-br
https://www.gov.br/fundacentro/pt-br
https://www.gov.br/fundacentro/pt-br
https://www.gov.br/fundacentro/pt-br
http://www.mpf.mp.br/
http://www.mpf.mp.br/
https://mpt.mp.br/
https://mpt.mp.br/
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Ministério Publico
do Trabalho (MPT)
Procuradoria
Regional do
Trabalho

Ministérios
Publicos
Estaduais

Ministério do
Trabalho e
Previdéncia
Superintendéncias
Regionais do
Trabalho (SRT)

PROPOSITO

procurando regularizar e mediar
as agoes entre empregados e
empregadores; atua em agoes
coletivas relativas a ambientes de
trabalho, de combate a exploragao
de criangas e adolescentes,
trabalho analogo ao de escravo,
fraudes trabalhistas, garantia de
liberdade sindical, entre outros.
Tem como instrumentos de acao
procedimentos investigatorios,
inqueritos civis publicos e
proposicao de agoes civis publicas.

Atuam na defesa e garantia de
direitos sociais e individuais
indisponiveis; atuam nas areas: civel,
do consumidor, criminal, crianca

e adolescente, direitos humanos,
educacao, meio ambiente, saude,
seguranga publica. Possuem
Promotorias de Justiga, com grupos
e nucleos de atuagao especial

e centros de apoio operacional,
Nnos municipios dos estados
(Promotorias Regionais).

A Secretaria de Trabalho

do Ministerio do Trabalho e
Previdéncia € responsavel pela
organizagao da inspecao do
trabalho e pela fiscalizagao do
cumprimento da legislagao
trabalhista brasileira (CLT) pelas
empresas, que inclui as condi¢cdes
de trabalho e normas de saude e
seguranga no trabalho.

Essas acoes sao realizadas, em cada
estado, pelas Superintendéncias
Regionais do Trabalho (SRT) e suas
subgeréncias regionais.

Este Ministério tambem e
responsavel pela gestao da
Rais/Caged e da CBO; disponibi-
liza informagdes agrupadas
sobre mercado de trabalho;
coordena algumas comissoes
intersetoriais tripartites.

ENDERECO

https./mpt.
mp.br/

Ver enderecos

especificos para
cada estado.

https./Z/www.
gov.br/trabalho-
e-previdencia/
pt-br

continua


https://mpt.mp.br/
https://mpt.mp.br/
https://www.gov.br/trabalho-e-previdencia/pt-br
https://www.gov.br/trabalho-e-previdencia/pt-br
https://www.gov.br/trabalho-e-previdencia/pt-br
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Colegao Visat | Guia para Andlise da Situacao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora | Volume 1

~

ATENGCAO

conclusao

PROPOSITO ENDERECO

A SPRT executa a politica de previ-

déncia social no Brasil, gerencia o

Regime Geral de Previdéncia Social

e o0 Seguro Acidente de Trabalho,

que garantem aos segurados

beneficios previdenciarios (ou https./www.
Secretaria acidentarios) nas situagoes de gov.br/pt-br/
Especial de perda da capacidade do trabalho, categorias/
Previdéncia e seja por acidente, doenca, trabalho-e-
= E LGRS 28RS invalidez, idade avancgada, morte previdencia
(SR ETEEIRE e desemprego involuntario, ou

(o[RS=le[lToRlele I mesmo maternidade ou reclusao; https./Zwww.
(INSS) a avaliagao medico-pericial e a gov.br/inss/
concessao dos beneficios, incluindo  pt-br

a reabilitagao profissional, sao

efetivadas por meio do Instituto

Nacional de Seguro Social (INSS).

Funciona por meio de geréncias

e agéncias de atendimento.

Fonte: Bahia, 2014.

Existem diversas instancias, comissoes e foruns de partici-
pagao e atuagao intersetoriais, de ambito nacional, estadual,
regional ou municipal, que tém objetivos e composicoes
diversas, mas todas atuam em alguma linha de interesse

da politica de saude do trabalhador ou em dimensao relativa
a protecdo da saude (e seguranca) dos trabalhadores e das
trabalhadoras. Sao, portanto, instancias que podem ser acionadas
enquanto rede de apoio institucional e social aos trabalhadores
e trabalhadoras.

4.2.5.4 Instancias colegiadas de gestao e de controle
social do SUS

A partir da mobilizacdo popular para a promulgacao da Constituicao
Federal de 1988 e da criacao do SUS, houve varias mudancas legais
com a incorporagao e criagcao de espagos democraticos de participacao
popular, visando a garantia e efetivacao do exercicio de cidadania que
legitima a populacao a exercer seu papel de controle social, com
funcdes de vigiar, controlar e influenciar as politicas sociais, dentre
essas, a de saude. O primeiro deles trata-se das conferéncias de saude,


https://www.gov.br/pt-br/categorias/trabalho-e-previdencia
https://www.gov.br/pt-br/categorias/trabalho-e-previdencia
https://www.gov.br/pt-br/categorias/trabalho-e-previdencia
https://www.gov.br/pt-br/categorias/trabalho-e-previdencia
https://www.gov.br/pt-br/categorias/trabalho-e-previdencia
https://www.gov.br/inss/pt-br
https://www.gov.br/inss/pt-br
https://www.gov.br/inss/pt-br
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consideradas como a instancia maxima de deliberacao da politica
de saude. APNSTT tem sido debatida e construida, ao longo dos anos,
também nos momentos e processos de conferéncias especificas.

A primeira Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador ocorreu
em 1986; a segunda em 1994; a terceira em 2005 e a quarta em 2014.
As deliberagdes dessas conferéncias sao importante instrumento para
a efetivacao da politica de saude do trabalhador em cada ambito de
gestao, além da atuacao qualificada nos conselhos de saude, comissdes
intersetoriais e outras instancias de participacao e controle social.

No levantamento da rede de apoio institucional e social aos
trabalhadores do seu territorio, recomenda-se identificar a existéncia
desses espacos de Controle Social do SUS na sua regiao, tais como:

4.2.5.4.1 Conselhos de Saude

S30 6rgaos colegiados de participagcao social no ambito do SUS, presentes
nas trés esferas de gestao (federal, estadual e municipal), com carater
permanente e deliberativo, composto por representantes do governo,
prestadores de servico, trabalhadores de saude e usuarios, que atuam na
formulagao de estratégias e no controle da execugao da politica de saude
na instancia correspondente, deliberando e acompanhando inclusive
a programacao e a execugao orcamentaria e financeira, conforme Leis
Federais n.° 8.080/1990 e n.° 8.142/1990.

4.2.5.4.2 Comissao Intersetorial de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora (Cistt)

A Cistt € uma das comissodes intersetoriais previstas nas Leis Federais
n.° 8.080/1990 e n.° 8.142/1990; tem a fungao de articular politicas
e programas de interesse a saude, cuja execugao envolva areas nao
compreendidas apenas no ambito do SUS. Constitui-se como camara
técnica permanente de assessoramento aos Conselhos de Saude, em
cada esfera de governo (federal, estadual e municipal), auxiliando-os
no acompanhamento dos temas relativos a Saude do Trabalhador
e na articulacdo das politicas que eliminem ou reduzam 0s riscos nos
ambientes e processos de trabalho; em seu papel de Controle Social,
deve promover, fiscalizar e orientar as agdes de Saude do Trabalhador
no seu ambito de atuacao (Quadro 18).
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QUADRO 18 Instancias colegiadas de gestao e instancias de Controle

Social do SUS

INSTANCIA

Comissao
Intergestores
Bipartite (CIB)

Comissao
Intergestores
Regional (CIR)

Comissao
Intergestores
Tripartite (CIT)

Comissao
Intersetorial

de Saude do
Trabalhador e
da Trabalhadora
(Cistt)

DESCRIGAO

Constitui-se como um colegiado de negociagcao e
decisdo quanto aos aspectos operacionais do SUS no
ambito estadual. A CIB € composta de forma paritaria
e integrada por representagao da Secretaria da Saude
do Estado e do Conselho Estadual de Secretarios Muni-
cipais de Saude (Cosems).

Os colegiados gestores microrregionais (CGMR) pas-
saram a ser as atuais comissoes intergestores regionais
(CIR) a partir do Decreto Federal n.° 7508, de 28 de junho
de 2011, que regulamenta a Lei Federal n.° 8.080/1990.
Sao importantes instancias de pactuagao e reune ges-
tores municipais e do estado em cada regiao de saude.

Constitui-se como um férum permanente de negociagao,
articulagao e decisao entre os gestores, nos aspectos
operacionais € na construcao de pactos nacionais,
estaduais e regionais no SUS. A CIT € composta por
representantes do Ministério da Saude, do Conselho
Nacional de Secretarios de Saude (Conass) dos estados
e do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de
Saude (Conasems).

Comissao permanente vinculada aos Conselhos de
Saude (nacional, estaduais e municipais), para acom-
panhamento, monitoramento e avaliagao da politica
de Saude do Trabalhador em cada esfera de atuagao
do SUS. E composta por representantes do respectivo
Conselho, de gestores/prestadores, de trabalhadores de
saude, de usuarios trabalhadores e empregadores, alem
de outras instituicoes publicas e entidades parceiras que
atuem na promogao e protecao da saude do trabalhador
e da trabalhadora

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

Para conhecer as instituicdes e referéncias para acesso a outras
informacdes sobre Saude do Trabalhador, consultar APENDICE D.
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4.3 ELABORANDO O DOCUMENTO TECNICO
DA ANALISE DA SITUAGAO DE SAUDE DO
TRABALHADOR E DA TRABALHADORA

Considerando que as atividades de construgcao da ASSTT estao
vinculadas a um processo de planejamento estratégico situacional,
€ possivel dispor de produtos, com maior ou menor detalhamento ou
amplitude, que atenda a diversas finalidades e demandas. O documento
tecnico produzido, com a caracterizagao da populagao, perfil produtivo
e epidemiolégico, levantamento das redes de saude e de apoio social,
pode ser desenvolvido com a participagao de outros atores sociais,
das diversas esferas de atengao, contemplando diferentes estruturas
das RAS dos municipios, regides e estados. Assim, € possivel produzir
instrumental técnico capaz de municiar trabalhadores(as), gestores(as)
e tomadores(as) de decisao para a garantia das condicdes de saude
e trabalho em um determinado territério de interesse.

ApOs a coleta de todas as informagodes relevantes para a elaboragao
da ASSTT, é necessario produzir um documento técnico a partir da
sistematizagcao e analise das informagodes e indicadores construidos.
A anadlise da situacao de saude pressupde a organizacao de
forma descritiva de informacgodes coletadas de fontes secundarias,
complementada pela busca de informacdes junto a atores-chave
e parceiros institucionais e sociais, acrescida de observacoes qualitativas
sobre os resultados obtidos. Ou seja, deve ser feita uma analise
quantitativa e qualitativa do conjunto das informacdes coletadas e
sistematizadas. Além disso, outras informagdes podem ser agregadas
a partir de outras fontes e até mesmo da coleta de dados primarios,
mediante aplicacao de metodologias qualitativas como grupos focais,
rodas de conversa, entrevistas a trabalhadores e seus representantes,
conhecimento e experiéncia de informantes-chave, de grupos de
pesquisa e extensao nas universidades etc.

Destaca-se a importancia de conhecer limites e potencialidades dos
sistemas de informacdes e bases de dados que estao sendo analisados:
considerar disponibilidade e cobertura do sistema; oportunidade,
fidedignidade e atualidade da informacao; definicdes de caso dos
agravos; ter uma nogao sobre indices de sub-registro, completude
e consisténcia dos dados. Algumas dessas caracteristicas das bases
de dados e suas lacunas devem ser explicitadas no documento da
ASSTT, de modo que todos compreendam o significado e o escopo
das informagodes e os limites e as potencialidades para a interpretagao
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dos resultados obtidos. Quando pertinente, ao identificar erros, falhas
e incompletudes, isso deve ser comunicado aos setores de origem
para correcao e aperfeicoamento dos dados produzidos, garantindo
a retroalimentacao. Para isso, € necessario haver uma boa articulagao
e integracao entre as equipes e diferentes setores envolvidos na
produgao e sistematizacao das informagdes em saude.

As informacdes coletadas devem ter utilizagcao pratica, para nao
sobrecarregar os servicos com formularios e tarefas que nao geram
informacgdes capazes de aperfeicoar as atividades do sistema de saude.
E importante ter clareza sobre os objetivos e resultados esperados
da ASSTT. De acordo com a caracterizagao dos perfis produtivo e
epidemiolégico, algumas perguntas podem ser levantadas e respon-
didas de modo a nortear a analise e a sintese da ASSTT:

m O conhecimento dos problemas identificados ira suscitar medidas
imediatas de intervencao?

m Foram identificadas situagdes de vulnerabilidade social e iniqui-
dades em saude na populagao trabalhadora no territorio?

B Ja se tem ou nao algum conhecimento sobre essas situagoes
e agravos?

m Quais as possibilidades de intervencao?
m E necessario construir séries e analisar tendéncias histéricas?

m A vigilancia da doenga ou agravo pode ser feita mediante outras
técnicas, abordagens ou acessando outros sistemas de informagao?

m E necessario planejar projetos especificos e estratégicos de
intervencao em ramos ou atividades econdmicas especificas?

Teixeira, Paim e Villasbdas (1998, p. 10-11) destacam que se devem
considerar sempre 0s

[..] fins especificos para os quais essas informagdes se
destinam: a compreensao do quadro epidemiolégico - suas
tendéncias e fatores que condicionam ou determinam o
comportamento do fendmeno estudado - para a tomada de
decisdes oportunas. Caso contrario, corre-se o risco de que
as notificagdes e os dados passem a ser apenas um registro
estatistico, superpondo-se a muitos outros que existem no
sistema de saude.
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Para a discussao das informacoes e a analise dos resultados, recomenda-
-se seguir a mesma ordem de apresentacao dos eixos estruturantes
NO Passo a Passo; ou seja, apresente e discuta a caracterizagao do
territorio, da populacdo geral e da populagao trabalhadora; do perfil
produtivo e dos potenciais riscos a saude do trabalhador no territorio;
a caracterizacao do perfil de morbimortalidade da populacao
trabalhadora; caracterizacao da rede de servigos de saude para atencao
e vigilancia em saude do trabalhador e caracterizagao da rede de apoio
institucional e social aos trabalhadores no territorio.

A analise dos resultados vai alem da descricao das tabelas, graficos
e figuras; pressupoe uma leitura critica dos pontos relevantes a serem
destacados e transformados em informagao. Nao & necessario repetir
ou fazer comentarios sobre todos os itens constantes nos quadros,
nos graficos ou nas tabelas. Comente os valores maiores e menores
ou algum aspecto entre os resultados que considere relevante.

Em relagcado aos valores, € desejavel, sempre que possivel, estabelecer
um parametro para comparacao. Podem-se utilizar dados do mesmo
territorio (distrito, bairro, municipio, regiao, estado) em anos diferentes;
avaliar a evolugao em séries temporais; comparar os dados entre
territorios em analises espaciais; comparar com municipios da mesma
Regiao de Saude e/ou com méedias do estado. Dé prioridade a analise
de dados relativos, percentuais, taxas, coeficientes, razdes, uma vez
que 0s numeros absolutos ndo sao passiveis de comparacao quando
as populagdes estudadas sao numericamente distintas. Por exemplo, nao
se pode comparar a ocorréncia de cinco acidentes de trabalho em um
grande municipio com apenas um acidente de trabalho em uma cidade
menor. A expressao desse unico evento em uma pequena localidade
pode representar maior risco e vulnerabilidade do que aqueles ocorridos
no municipio maior. Portanto, faz-se necessario observar na analise tanto
0s numeros absolutos quanto os valores relativos, calculados sobre uma
base populacional (populagao potencialmente exposta), sendo esses
0s que permitem comparacdes e estimativas de risco. Destaca-se que
para eventos graves como obito, a analise deve considerar sempre
os valores absolutos e os relativos (coeficientes e taxas).

Sempre que possivel, recomenda-se fazer comparagdes entre distintas
categorias e variaveis. Por exemplo, calcular e mostrar as diferencas de
proporgoes, frequéncias e coeficientes (de incidéncia ou prevaléncia)
de agravos entre: faixas etarias, género, escolaridade, cor da pele (raga/
Cor), grupos ocupacionais, ramos e setores de atividade econdmica,
situacao de trabalho (formal, informal, precario, desemprego) etc.
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Alguns elementos e critérios podem nortear a identificagao de problemas
de saude, bem como a proposicao de estratégias e medidas de
enfrentamento da realidade que se esta descortinando. Ou seja, podem
orientar a definicdo de prioridades e de estratégias para o planejamento
das acdes e a tomada de decisao, inclusive quanto a alocagao de recursos
humanos, materiais e financeiros, que afinal sao os objetivos da ASSTT.

A analise de situacao de saude implica nao apenas a descricao de
um agravo a saude, por meio de indicadores epidemiologicos; requer,
também, uma exploracao multidimensional de uma condicao, o que
inclui a analise de seus determinantes, da sua magnitude, gravidade,
urgéncia, existéncia de disparidades, discriminacdes e situacdes de
injustica social, entre outros. Baseando-se na proposta de Teixeira,
Paim e Villasbdas (1998, p. 17-18) para selecionar e priorizar agravos
que necessitam ser objeto de notificagao compulsoria e vigilancia,
€ naqueles propostos por Fernandes e Nobre (2002) para o planeja-
mento das acdes de Visat, destacam-se os seguintes critérios para
orientar a analise de problemas e prioridades a partir da ASSTT.

Magnitude: compreendida como a elevada frequéncia de agravos que
afetam grandes contingentes populacionais, expressa pela incidéncia,
prevaléncia, mortalidade, carga de doenca, anos potenciais de vida
perdidos, anos com incapacidade etc. Exemplo: Como avaliar a magnitude
(volume) de Transtornos Mentais (TM) em trabalhadores da agricultura?
Verificando a prevaléncia (numero de notificagdes de TM relacionados
ao trabalho em local e periodo especifico/numero de trabalhadores
da agricultura, em local e periodo especifico). A prevaléncia descreve
a forca (*volume”) com que subsistem os agravos a saude/doencas
nas populacdes, permitindo comparar no tempo e no espaco.

Transcendéncia: conjunto de caracteristicas apresentadas por doencas
e agravos, de acordo com sua apresentacao clinica e epidemiologica,
combinando-se parametros de severidade e relevancia social. A severi-
dade de um agravo ou patologia € expressa por altas taxas de letalidade,
de hospitalizacao, sequelas e incapacidade permanente.

Arelevancia social € compreendida, subjetivamente, como o valor que
a sociedade imputa a ocorréncia de um dado evento, seja por meio
da estigmatizacao dos doentes, medo ou indignagao quando incide
em determinadas classes sociais; seja por afetar o desenvolvimento
econdmico-social, 0 que as caracteriza como de relevancia econdémica,
a exemplo daquelas que acarretam perdas de vidas (acidente de
trabalho com 6bito), absenteismo no trabalho (LER/Dort, transtornos
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mentais relacionados ao trabalho), custo de diagndstico e tratamento
(pneumoconioses, transtornos mentais, canceres, dermatoses, sequelas
de acidentes de trabalho) etc.

Vulnerabilidade (ou existéncia de tecnologia de prevengao ou
controle): aplica-se a doencgas e agravos para 0s quais existem
instrumentos e tecnologias especificos de prevencao e controle,
permitindo a atuacao concreta e efetiva dos servicos de saude sobre
individuos e/ou coletividades. No caso da saude do trabalhador,
a existéncia de tecnologias de intervencao e controle sobre determinados
fatores e situagdes de risco a saude identificados nos ambientes e
processos de trabalho € um dos critérios para a eleicado de prioridades
de acao e intervencao. Exemplo: medidas de prevencao e controle de
riscos nos ambientes e processos de trabalho; substituicao de produtos,
matérias primas e tecnologias; vacinacao antitetanica, contra HINI,
covid-19 etc,; atividades de promoc¢ao da saude para reducao das
intoxicagdes exdogenas por agrotoxicos, que articulem acdes com as
vigilancias (epidemiologica, saude ambiental, saude do trabalhador)
e a atencao basica; orientagdes para trabalhadores, entre outras.

Populagdes em situacao de vulnerabilidade (populagdes vulnera-
bilizadas): a vulnerabilidade também & avaliada como uma qualidade
ou dimensao que incide sobre grupos populacionais que apresentam
condicdes de vida e de trabalho que as tornam mais suscetiveis a
determinados potenciais riscos de forma mais ou menos generalizada,
ou seja, populacdes que vivenciam objetiva e subjetivamente processos
difusos de discriminagao, exclusao, sofrimento, invisibilizacao e des-
protecao social. Comunidades tradicionais, quilombolas, indigenas,
populagdes ribeirinhas, de fundo de pasto, pequenos produtores
rurais, pescadores, marisqueiros , comunidades em torno de empreen-
dimentos minerarios, trabalhadores de rua e informais em areas urbanas,
profissionais do sexo, criangas e adolescentes sao alguns possiveis
exemplos. Discriminagdes étnico-raciais, de género, religiosas e
geracionais sao frequentemente vivenciadas nos ambientes de trabalho,
porém sao pouco identificadas e raramente enfrentadas no ambito
das agdes do SUS, podendo ser reconhecidas e destacadas na ASSTT.

Potencial de disseminacao: diz respeito a transmissibilidade da
doenca, a possibilidade de sua disseminagao por meio de vetores
e demais fontes de infecgao, colocando sob risco outros individuos
ou coletividades. Ambientes de trabalho, em espacos mais ou menos
circunscritos (confinados), em que grupos de trabalhadores convivem
muitas horas em proximidade, em alojamentos, transporte, refeitorios,



Colegao Visat | Guia para Analise da Situagao de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora | Volume 1

em condigdes inadequadas de ventilacao, sao frequentemente propicios
a disseminacao de doencas transmissiveis, especialmente aquelas
transmitidas pessoa a pessoa e por ar, agua e alimentos. Esse parametro,
oriundo e mais comumente empregado na vigilancia de doencas
transmissiveis, alem de sua aplicagao original, pode ser compreendido
e adaptado a condi¢cdes e circunstancias ambientais e ocupacionais,
tanto para exposicdes a agentes biologicos, quanto para fatores de risco
quimico e fisico. Por exemplo, contaminagdes nos ambientes de trabalho,
nas circunvizinhancas e a distancia, decorrentes do uso e aplicacao de
agrotoxicos; contaminacdes por produtos radioativos, por poluentes
quimicos industriais, por vazamentos em transporte de produtos toxicos
etc., que afetam tanto os trabalhadores quanto a populagao geral.

Compromissos nacionais e internacionais: existéncia de acordos
firmados pelo governo brasileiro nacionalmente e com organismos
multilaterais, como Organizacdo Pan-Americana da Saude/Organizacao
Mundial da Saude (Opas/OMS), Organizagao Internacional do Trabalho
(OIT), que visam empreender esforcos conjuntos para o alcance de
metas continentais ou até mesmo mundiais de controle, eliminagao ou
erradicacao de algumas doencas ou situagdes. Por exemplo, convengdes
da OIT e programas nacionais que tratam do controle de substancias
carcinogénicas como benzeno, amianto e silica; erradicacao do trabalho
infantil e do trabalho analogo a escravidao; controle de doengas e de
circulagao de pessoas tais como definidos no Regulamento Sanitario
Internacional, entre outras.

Uma analise de situagao de saude é finalizada com uma sintese
contendo a identificacao, explicitagao e priorizagcao dos principais
problemas de saude, neste caso, de saude dos trabalhadores e das
trabalhadoras no territorio.

Uma vez construida, a ASSTT deve ser incorporada a analise geral da
situagao de saude que ira constar dos planos de saude (municipais,
estaduais e nacional) e dos planos plurianuais, ou seja, deve ser
produzida e atualizada, pelo menos, a cada quadriénio. Além disso,
recomenda-se que seja realizada de forma sistematica e atualizada
com periodicidade definida, pelo menos anualmente ou sempre que
houver mudanca importante no perfil produtivo ou epidemiologico da
populagao trabalhadora no territorio e divulgada para outros setores que
contribuem com a saude do trabalhador (transito, autoridade policial,
Instituto Médico Legal (IML), redes de atengao basica e especializada),
representacdes dos trabalhadores e das trabalhadoras, entidades
parceiras da rede de apoio institucional e social e comunidade em geral.
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5 0 que e como
incorporar a ASSTT

nos processos de
planejamento, gestao e
pactuacao no territorio

ApOs a construcao da ASSTT, o que e como fazer para incorpora-la
nos processos de planejamento, gestao e pactuacao no territorio?
Os principios e ferramentas do Planejamento Estratégico Situacional
podem auxiliar no processo de pactuagao das agdes para o enfren-
tamento da realidade identificada e dos problemas e das prioridades
levantados.

A Figura 78 resume as etapas de construgcao da ASSTT e articulagao do
seu produto - documento técnico - com as estratégias de negociacao
e incorporagao nos processos e instrumentos de gestao e planejamento,
bem como com as agdes de comunicacgao, divulgacao e educagao
em saude.
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FIGURA 78 Etapas da construgao e divulgagao da Analise de Situagao
de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora

Planejamento
da ASSTT

Educacao e
Comunicacao
em ST

Apresentagao
e negociacao de
acoes em ST

Coleta
e analise

Producao das
informacoes
de saude

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

E importante compreender o documento técnico da ASSTT como um
produto, instrumento ou ferramenta fundamental para a gestao em
saude e efetivacao da politica de saude do trabalhador e da trabalhadora
em cada ambito. Considerando que, além das caracteristicas descritas
nas etapas de elaboracao da analise, o documento técnico deve
incorporar a sinalizagao de problemas, situacdes e prioridades para
o planegjamento e programacao das agdes de saude do trabalhador,
ele é importante subsidio para a gestao e tomada de decisao nas
diferentes esferas de atencao a saude. Nessa perspectiva, a ASSTT
deve ser uma articulacao de agdes voltadas ao fortalecimento da Saude
do Trabalhador em diferentes unidades territoriais.

Espera-se que a analise produzida alimente os instrumentos de
plangjamento como os Planos Municipal, Estadual € Nacional de Saude
a cada quadriénio e, alem disso, que contribua para produzir mudancas
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na realidade de saude do territorio sobre o qual se planeja. Para isso,
destaca-se a relevante contribuicao do Planejamento Estratégico
Situacional ao diferenciar as seguintes etapas nesse processo: como
explicar a realidade, como produzir um plano, como tornar o plano
necessario e como agir de maneira planejada (Matus, 1997, p. 26).

Para fins deste Guia, ressalta-se a importancia em nao apenas identificar,
quantificar e mesmo qualificar um problema de saude, mas, tambem,
trabalhar com problemas e processar problemas, ou seja,

[..] () explicar como nasce e se desenvolve o problema;
(2) fazer planos para atacar as causas do problema mediante
operagoes; (3) analisar a viabilidade politica do plano ou
verificar o modo de construir sua viabilidade; (4) atacar
0 problema na pratica, realizando operacdes planejadas
(Matus, 1997, p. 36).

Nesse contexto ha experiéncias da utilizagao do Planejamento Estra-
tégico Situacional na Atencao Basica/Atencao Primaria a Saude
e na Saude do Trabalhador (Camargo et al., 2020; Fonseca; Braga;
Dias, 2019).

O processo de construgao da ASSTT pode e deve garantir o planeja-
mento de atividades que consolidem a agenda da Saude do Trabalhador
em diferentes territorios e, assim, fortaleca a Renast pela articulagao
dos diferentes niveis de atencao a saude. Para tanto, a ASSTT deve
disponibilizar informagdes para o plangjamento e a tomada de decisao
pelos gestores, técnicos, trabalhadores e seus representantes e o
controle social, bem como para o monitoramento e avaliacao dos
impactos das agdes de saude. Com as contribuicdes qualitativas e
experiéncias de diversos atores sociais, pode-se ampliar o conhecimento
sobre a realidade socioeconémica, demografica e epidemiologica
em um dado territorio.

A ASSTT deve ser incorporada, total ou parcialmente, nos planos de
saude e nos diagnosticos da situagao de saude dos municipios, regides
e unidades federativas. Para tal, deve ser apresentada e debatida em
oficinas e reunides de planejamento e nos foruns e instancias de gestao
e de participagao e controle social, como as CIR, CIB, Conselhos de
Saude, Cistt e outras comissodes e foruns intersetoriais.



6 Praticas de educacao
e comunicacio em
saude com os produtos
da Analise da Situacao
de Saude do Trabalhador
e da Trabalhadora

Tao importante quanto produzir a ASSTT € comunicar de maneira precisa
e qualificada o processo e resultado da analise e avancgar na negociagao
com os niveis de gestao e na articulagcao com as representacdes dos
trabalhadores e das trabalhadoras e as instancias do controle social.

Os produtos da ASSTT podem e devem ser utilizados para comunicar,
capacitar e instrumentalizar trabalhadores-usuarios dos servicos de
saude, gestores e corpo técnico sobre a analise das condigdes de saude
e trabalho, estratégias de enfrentamento de riscos e apoio as agdes
de promocao da saude e do trabalho digno, de um determinado territorio.
A ASSTT potencializa a construgao de dois conjuntos de recursos
a serem utilizados para este fim: a) Instrumentos de comunicagao
em Saude do Trabalhador; e b) Praticas comunicativas em Saude
do Trabalhador.

E valido destacar que para a efetividade das agdes de educacgao e
comunicagao, & necessario o envolvimento de diferentes atores, técnicos
e profissionais de saude, equipes de servigos especializados como os
Cerest, nucleos de comunicagao municipal/estadual, representantes
de trabalhadores e gestores na divulgacao das informagoes e acdes
produzidas pela ASSTT. Aléem disso, a divulgacao das informagdes
geradas pela ASSTT assume valor inestimavel para o controle social,
pratica que deve ser estimulada e apoiada em todos os niveis. Assim,
devem ser definidas estratégias de divulgacao e disseminacao da
informagao, tanto para os gestores e trabalhadores da saude quanto
para a comunidade.
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A depender da unidade de analise selecionada (municipio, territorio,
regiao de saude, estado), € possivel eleger um tema (problema de
saude), ou determinada condicao de trabalho, para ser descrito,
interpretado e comunicado com a participagao de um conjunto de
atores com interesses comuns.

A partir da ASSTT, recomenda-se a elaboracao periodica e sistematica
de informes, relatorios, boletins e notas técnicas, em linguagem
adequada e acessivel aos diversos publicos e atores sociais, que podem
ser disponibilizadas por varios meios, em publicagdes graficas, em meio
eletrénico ou outro. Atualmente, com as novas tecnologias de acesso
a comunicacao disponiveis, como celulares e outros equipamentos,
€ possivel lancar mao de gravagao de videos curtos, podcasts, cards
que podem ser compartilhados em midia digital com o publico-alvo de
interesse. Outras estratégias de comunicacao dos produtos da ASSTT
podem ser pensadas, como: radio comunitario, imprensa sindical, redes
sociais (Facebook, Instagram, LinkedIn), outras.

O Quadro 19 apresenta os trés principais instrumentos de comunicacao
que podem ser utilizados para os produtos da ASSTT. A utilizacao desses
instrumentos deve atender as necessidades da equipe executora.
As interfaces de comunicagao desses instrumentos alcangam gestores,
populacao em geral, trabalhadores e comunidade académica.

QUADRO 19 Principais instrumentos utilizados para comunicagao dos
produtos da ASSTT

INSTRUMENTOS DE COMUNICAGAO

Utilizado para o registro, descrigao e divulgagao

de dados, permite o acompanhamento, avaliagao,
planejamento de agdes futuras e/ou a orientagao
de tomada de decisdes, para gestores e tecnicos.

Relatorio Técnico

Publico-alvo: trabalhadores e profissionais de saude,
gestores de instituicoes publicas e privadas, mas
tambeém a populagao em geral e a sociedade civil
organizada. Trata-se de uma importante fonte de
informagao acerca de um problema ou agravo a
saude e uma consistente estratégia de comunicagao
com a comunidade externa.

Boletim

Epidemiologico

Apresentagao dos resultados do perfil de saude
Trabalho em do trabalhador ou um relato de experiéncia em
L= iR eventos cientificos como congressos, simposios
e/ou seminarios institucionais.

Fonte: Lamego, 2021.
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As praticas comunicativas com os produtos da ASSTT tém como
objetivo divulgar as informagdes produzidas e propiciar seu acesso
as representagodes e instancias do controle social. Essa estratégia
e fundamental para qualificar e garantir a efetividade das agdes para
prevengao, eliminagao e/ou mitigacao de riscos, compreensao sobre
0s processos produtivos e os fatores condicionantes e determinantes
do adoecimento dos trabalhadores e das trabalhadoras. Além disso,
as praticas comunicativas sao importantes instrumentos na produgao
de oficinas de capacitacao dos trabalhadores da saude nos conteudos
da ASSTT. O Quadro 20 descreve as caracteristicas principais de
exemplos de praticas comunicativas com o produto da ASSTT.

QUADRO 20 Principais praticas comunicativas com a utilizagdo dos
produtos da ASSTT

PRATICAS COMUNICATIVAS COM PRODUTOS DA ASSTT

Os produtos da ASSTT podem ser utilizados

como dispositivos para a construcao de um
espaco privilegiado de escuta ampliada sobre as
condigoes de trabalho dos usuarios, as percepgoes
sobre saude, riscos e seguranca e estratégias

de controle social a partir das perspectivas dos
usuarios/trabalhadores.

Oficinas de
comunicagao
com oS usuarios-
-trabalhadores

Neste espaco, os usuarios trabalhadores sao
(OileiENCENsele (i1l convidados a produzirem materiais de comunicagao
e avaliacao acerca de um problema ou agravo a saude

de produtos vivenciado por eles ou sobre suas vivéncias de
comunicativos trabalho de forma sensivel a sua realidade social,
cultural e econdmica.

Os produtos da ASSTT tambéem podem ser
utilizados para o desenvolvimento de um trabalho
voltado para a analise da situagao de saude do
trabalhador e vigilancia em saude do trabalhador.
A construcao de um espago de interlocugao entre
Oficina de os profissionais de saude para a discussao das
capacitagao com concepgoes de saude pode se configurar como
profissionais e um momento formativo e de aproximacgao do
técnicos de saude universo dos usuarios-trabalhadores, favorecendo
o desenvolvimento de uma comunicagao dialogica,
a discussao de estrategias para abordagens de
inclusao do processo produtivo dos usuarios

em agoes de promogao da saude e prevengao

de doencgas.

Fonte: Lamego, 2021.
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A construcao da ASSTT pode se constituir em

um amplo processo politico em torno da producgao,
disseminagao e uso das informacgodes, seja pela gestao
da saude, seja como subsidio para o exercicio efetivo do
controle social sobre as politicas publicas (Moraes; Santos,
2001, p. 52).

Ao ser discutida e divulgada nos diversos foruns e instancias de
gestdo e de participacao e controle social, a ASSTT passa a ser um
potente instrumento para a tomada de decisao e acompanhamento
das politicas publicas, pois sera enriquecida com as informacgoes,
analises, experiéncias e subjetividades dos diferentes atores sociais,
num processo vivo e dinamico de produgao de conhecimentos,
saberes, praticas e gestao de problemas de saude do trabalhador
e da trabalhadora em um determinado territorio.
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Atividade econémica » E a combinagio de recursos de mao de obra,
capital, matérias-primas e servigcos associados a um processo produtivo
que permite a producao de bens ou servicos.

Coeficientes » Sdo medidas secundarias, compostas pela relagao ou
quociente entre medidas primarias e que podem ser usadas para calculo
de riscol. Apresentam-se sob forma de razao ou proporgao.

Coeficiente de Mortalidade Geral » O numero total de obitos ocorridos
em uma populagao residente, em determinado periodo - um ano, habi-
tualmente - dividido pelo numero de habitantes existentes no mesmo
periodo e local.

Comunicagdo de Acidente de Trabalho (CAT) » E o instrumento que
informa ao INSS a ocorréncia de acidente de trabalho (tipico ou de
trajeto) ou de doencgas ocupacionais dos trabalhadores regidos pela CLT,
havendo ou nao afastamento do trabalho.

Empreendimento » Empresa, instituicdo, entidade, firma, negdcio etc,
ou ainda atividade de trabalho sem estabelecimento, desenvolvido
individualmente ou com ajuda de outras pessoas (empregados, socios
ou trabalhadores nao remunerados). Um empreendimento pode ser
constituido por um ou mais estabelecimentos ou nao ter estabelecimento.

Empregado » Pessoa que trabalha para um empregador (pessoa fisica
ou juridica), geralmente obrigando-se ao cumprimento de uma jornada
de trabalho e recebendo em contrapartida remuneracao em dinheiro,
mercadorias, produtos ou beneficios (moradia, comida, roupas etc.).
Nesta categoria, inclui-se a pessoa que presta servico militar obrigatorio
e também o sacerdote, ministro de igreja, pastor, rabino, frade, freira
e outros clérigos.

Empregado permanente » Pessoa empregada em empreendimento
de qualquer ramo de atividade econémica, cuja duracdo do contrato ou
acordo de trabalho, verbal ou escrito, nao tem um término estabelecido.

Empregado temporario P Pessoa empregada em empreendimento
de qualquer ramo de atividade econdmica, cuja duracao do contrato
ou acordo de trabalho, verbal ou escrito, tem um término estabelecido,
ainda que possa ser renovado.

Empregador P Pessoa que trabalha explorando o seu proprio empreen-
dimento, com pelo menos um empregado.

TROUQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. Epidemiologia & Saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Med
Book, 2013.
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Emprego informal » Emprego sem carteira de trabalho assinada?

Incidéncia » Medida que expressa a ocorréncia de casos novos de um
determinado evento, em relacao a uma populagao sob risco, em um
periodo de tempo especificado®.

Indicador » Corresponde a uma forma de apresentar um dado numeérico,
a partir da transformacgao dele em um indice. Considera-se um indicador
valido quando ele for capaz de medir ou representar de maneira
adequada o fendmeno de interesse. Exemplos de indicadores na area de
saude: medidas de morbidade (coeficiente de incidéncia ou prevaléncia),
medidas de mortalidade (taxa de mortalidade infantil, mortalidade
proporcional por causa)*.

Numero absoluto » E 0 nimero total de um determinado evento, por
exemplo, numero de casos de doengas ou acidentes. E uma contagem
absoluta, ndo tem denominador.

Numero relativo » E o produto de uma razdo entre duas variaveis;
0 quociente entre a frequéncia absoluta de um evento e o numero total
de casos ou de populacdo em analise; expresso como proporcao, taxa,
coeficiente, entre outros.

Populagado em Idade Ativa (PIA) b E composta pela soma da populagio
economicamente ativa (PEA) e da populagao economicamente nao ativa
(Pnea) de 14 ou mais anos de idade®.

Populacdo Economicamente Ativa (PEA) b E composta pelas pessoas
que compdem a forca de trabalho ou economicamente ativas de 14 anos
ou mais de idade que foram classificadas como ocupadas ou deso-
cupadas nha semana de referéncia da pesquisa®.

Populagdo Economicamente Ativa Ocupada (Peao) » E composta por
pessoas de 14 anos de idade ou mais que tinham trabalho na semana
anterior a da entrevista, ou seja, os individuos empregados, com ou sem
carteira assinada, que tinham um patrao/empregador, os que exploravam

2IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2013: glossario de Conceitos e Definicdes.
Rio de Janeiro: IBGE, 2013. Disponivelem: http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/.
Acesso em: 15 ago. 2014.

3 MEDRONHO, R. A. (org.). Epidemiologia. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2009.
4 Ibidem.

®IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2013: glossario de Conceitos e Definigoes.
Rio de Janeiro: IBGE, 2013. Disponivelem: http:/wwwibge.gov.br/home/estatistica/populacao/.
Acesso em: 15 ago. 2014,

5 Ibidem.
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seu proprio negocio, que trabalhavam por conta propria e os que traba-
lhavam sem remuneragao em ajuda a membros da familia”.

Populagao ocupada P Pessoas com trabalho durante toda ou parte da
semana de referéncia (da pesquisa), ainda que afastadas por motivo
de férias, licenca, falta, greve etc®,

Posicdo na ocupacgao P Categoria utilizada pelo IBGE nas pesquisas
censitarias e amostrais, de emprego e desemprego, que indica a relagao
de trabalho existente entre a pessoa e o empreendimento em que
trabalha num determinado periodo de referéncia.

Segundo a posicao na ocupacao, a pessoa e classificada em: empregado
(com ou sem carteira assinada); trabalhador domeéstico (com ou sem
carteira assinada); servidor publico civil ou militar; trabalhador por conta
propria, empregador; trabalhador nao remunerado membro da unidade
domiciliar; outro trabalhador ndo remunerado; trabalhador na producao
para o proprio consumo, ou trabalhador na construcao para o proprio uso®.

Rede Nacional de Atencao Integral a Saude do Trabalhador (Renast)

» A Rede Nacional de Atencao Integral a Saude do Trabalhador, criada
em 2002, por meio da Portaria Federal GM/MS n.° 1.679/2002, integra a
rede de servicos do SUS, voltada a promocao, a assisténcia e a vigilancia,
para o desenvolvimento das acdes de Saude do Trabalhador e deve ser
implementada de forma articulada entre o Ministério da Saude, as Secre-
tarias Estaduais de Saude, Distrito Federal e municipios, para a garantia
da atencao integral a saude dos trabalhadores e das trabalhadoras.

Relagao Anual de Informagodes Sociais (Rais) » Instituida pelo Decreto
Federal n.° 76.900, de 23 de dezembro de 1975, a Rais tem por objetivo
0 suprimento as necessidades de controle da atividade trabalhista no
Pais e, ainda, o provimento de dados para a elaboragao de estatisticas
do trabalho e a disponibilizagao de informagdes do mercado de trabalho
as entidades governamentais. E informada anualmente pelas empresas,
privadas ou publicas, que mantém trabalhadores contratados em
regime CLT, ao Ministério do Trabalho e Previdéncia.

7IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios 2013: glossario de Conceitos e
Definicdes. Rio de Janeiro: IBGE, 2013. Disponivel em: http:.//www.ibge.gov.br/home/
estatistica/populacao/. Acesso em: 15 ago. 2014.

8 Ibidem.
° Ibidem.
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Risco » E a probabilidade de ocorréncia de um determinado evento
(efeito a saude) dada a ocorréncia de uma exposicao. A definicao de risco
tem trés elementos basicos: a percepcao de que algo pode acontecer
(possibilidade); a probabilidade de que algo aconteca; e as consequéncias,
se acontecer. Esse efeito somente existira se houver exposicao ao fator
e/ou situacao de risco que tenha o potencial de causar danos a saude
do(a) trabalhador(a). Exemplo: o risco de um trabalhador exposto a ruido
desenvolver perda auditiva € maior do que aquele que nao esta exposto.

Setor informal » Compreende as informacodes sobre unidades econémicas
que produzem bens e servicos com o principal objetivo de gerar ocupagao
e rendimento para as pessoas envolvidas, operando, tipicamente, com
baixo nivel de organizagao, com alguma ou nenhuma divisao entre
trabalho e capital como fatores de producao, e em pequena escala, sendo
ou nao formalmente constituidas™.

Taxa P Sdo medidas de risco aplicadas para calculo de incidéncia e
prevaléncia em populagdes. Em termos matematicos sao aplicados
0s mesmos quocientes calculados e identificados como coeficientes
de riscot. Em geral, prefere-se a utilizacao do termo Coeficiente para
denominar os coeficientes de incidéncia e de prevaléncia de agravos
em dada populacao.

Taxa de analfabetismo » Percentagem das pessoas analfabetas (pessoa
que nao sabe ler e escrever um bilhete simples no idioma que conhece)
de um grupo etario, em relacao ao total de pessoas do mesmo grupo etario.

Taxa de desemprego » Indica a proporcao da PEA que se encontra na
situacao de desemprego total (aberto mais oculto) no periodo pesquisado
(semana ou ano). A taxa de desemprego especifica de determinado
segmento populacional (homens, chefes de familia etc.) € a proporgao
da PEA desse segmento que se encontra na situacao de desemprego.

Taxa de Desemprego = (n.° de desempregados/PEA) X 100

Desemprego oculto pelo trabalho precario: eventual, biscates etc.

A estimativa de desemprego calculada pelo IBGE difere da aplicada
pelo Dieese.

10 |BGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual - PNADC/A. Rio de
Janeiro: IBGE, 2021. Disponivel em: https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/pnadca/tabelas.
Acesso em: 28 out. 2021

T ROUQUAYROL, M. Z; SILVA, M. G. C. Epidemiologia & Saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Med
Book, 2013.
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O Dieese incluicomo desempregada a pessoa que, por desalento, doenca
ou outra condicao, desistiu de procurar emprego no periodo pesquisado.
O IBGE retira essa pessoa do calculo, considerando-a na populacao nao
ativa. Assim, as taxas de desemprego calculadas pelo IBGE sao sempre
menores que a real®,

Taxa de trabalho infantil » E um indicador que expressa a proporgao
da populagao entre 10 e 15 anos ocupada ou procurando emprego na
semana de referéncia, residente em dado municipio ou estado.

Método de calculo:

(N.° criancas e adolescentes residentes de 10 a 15 anos de idade
que se encontram trabalhando ou procurando emprego na semana
de referéncia / Populagao total residente desta mesma faixa etaria)

x 100.

Trabalho » Exercicio de: a) ocupagao remunerada em dinheiro, produtos,
mercadorias ou beneficios (moradia, alimentagao, roupas etc.) na producao
de bens e servicos; b) ocupacao remunerada em dinheiro ou beneficios
(moradia, alimentagao, roupas etc.) no servico domestico; c) ocupagao sem
remuneracao na producao de bens e servicos, desenvolvida durante pelo
menos uma hora na semana: em ajuda a membro da unidade domiciliar
que tem trabalho como empregado na producao de bens primarios
(atividades da agricultura, silvicultura, pecuaria, extracdo vegetal ou
mineral, caca, pesca e piscicultura), por conta propria ou empregador; em
ajuda a instituicao religiosa, beneficente ou de cooperativismo; ou como
aprendiz ou estagiario; ou d) ocupacao desenvolvida, durante pelo menos
uma hora na semana, na producao de bens, do ramo que compreende
as atividades da agricultura, silvicultura, pecuaria, extracao vegetal,
pesca e piscicultura, destinados a propria alimentagao de pelo menos um
membro da unidade domiciliar; ou ha construcao de edificagdes, estradas
privativas, pogos e outras benfeitorias, exceto as obras destinadas
unicamente a reforma, para o proprio uso de pelo menos um membro da
unidade domiciliar®,

2 DEPARTAMENTO INTERSINDICAL DE ESTATISTICA E ESTUDOS SOCIOECONOMICOS.
Sistema Pesquisa de Emprego e Desemprego: Metodologia utilizada. Sao Paulo: DIEESE,
[200-].  Disponivel em: https./www.dieese.org.br/metodologia/metodologiaPed.htmL
Acesso em: 10 out. 2014.

3 IBGE. Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua Anual - PNADC/A. Rio de
Janeiro: IBGE, 2021 Disponivel em: https://sidra.ibge.gov.br/pesquisa/pnadca/tabelas.
Acesso em: 28 out. 2021
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Trabalho formal P Setores de atividade econdmica e ocupacdes em
posicoes com vinculos trabalhistas institucionalizados, por meio de
contratos formais de trabalho, carteira assinada, vinculos estatutarios.
Inclui empresas publicas e privadas com contratos celetistas e servidores
publicos concursados (estatutarios).

Trabalho informal » Setores de atividade econdmica e ocupacdes sem
vinculos trabalhistas formalizados, quais sejam ocupados na condicao
de auténomos (trabalhadores por conta prépria), empregados sem
carteira assinada (domeésticos ou ndo) e nao remunerados (ocupados na
produgao para o proprio consumo).

Observar que algumas atividades e ocupacodes tradicionais, por conta
propria, a exemplo de costureira, sapateiro, feirante etc., ndo mantém
vinculo de emprego, mas os trabalhadores podem ser segurados da
Previdéncia Socialcomo autonomos. Outras, a exemplo de pescadores(as)
e produtores(as) rurais da agricultura familiar, ndo sao exatamente
“‘informais”. uma vez que ha regulacao (legislacdo) especifica de sua
atividade e os trabalhadores sao considerados “segurados especiais”
pela Previdéncia Social.

Trabalho infantil » O trabalho de criangas & proibido pela legislacao
brasileira. Somente permitido para adolescentes, a partir dos 14 anos,
na condicao de estagiario ou aprendiz, em atividades nao insalubres.
A erradicacao do trabalho infantil e a protecao do adolescente em
situacdo de trabalho sdao compromissos internacionais assumidos
oficialmente pelo governo brasileiro, como signatario de Convengoes
da Organizacao Internacional do Trabalho e do Unicef.

Trabalho precario » Trabalho remunerado ocasional ou de auto-ocupagao,
com baixa remuneracao, sem carteira assinada, sem protecao social,
com diversas formas instaveis de insercao: trabalho temporario, trabalho
intermitente, em tempo parcial, em domicilio, por conta propria, presta-
dores de servicos autbnomos etc. A precariedade no trabalho diz
respeito tanto a inseguranga e instabilidade no trabalho por vinculos
nao formalizados e com baixos salarios, insuficientes para a manutengao
do trabalhador e sua familia, quanto por condigdes de trabalho precarias,
insalubres e/ou penosas.

Algumas atividades remuneradas por meio de “beneficios” como moradia,
alimentacao, roupas etc., em condigdes insalubres, escondem situacdes
de trabalho analogo ao escravo. Podem ocorrer em atividades agricolas,
em servicos domeésticos ou industriais, em domicilios urbanos e rurais.
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APENDICE A

Principais instrumentos legais de interesse

a producao de informagcoes em Saude

do Trabalhador

o INSTRUMENTO

N: NORMATIVO

Lei Federal n.° 12,527,
i de 18 de novembro
de 2011

Portaria GM/MS
22| n.°3.947 de 25 de
novembro de 1998

Portaria de
Consolidagao n.° 5,
de 28 de setembro
de 2017, Anexo LXXIX
(origem: PRT GM/MS
n.° 3.120/1998)

Portaria de
Consolidacao n.° 3,

“= = de 28 de setembro de
2017(origem: PRT GM/
MS n.° 2.728/2009)

Portaria de
Consolidacao n.° 2,
de 28 de setembro
de 2017, Anexo XV
(origem: PRT GM/MS
n.c 1.823/2012)

Portaria SAS/MS

n.° 8, de 6 de janeiro
de 2014, que altera
a Portaria SAS/MS
n.° 1206, de 24 de
outubro de 2013

CONTEUDO

Dispoe sobre os procedimentos a serem
observados pela Unido, estados, Distrito
Federal e municipios, a fim de garantir o
acesso a informagdes previstas nos artigos

50 37 e 216 da Constituicao Federal.

Aprova os atributos comuns a serem

adotados, obrigatoriamente, por todos os
sistemas e bases de dados do Ministério
da Saude, a partir de 1° de janeiro de 1999.
Inclui, como dados complementares a
identificacao do individuo a situacao no
mercado de trabalho, a ocupagao € o ramo

de atividade econdmica.

Aprova a Instrugao Normativa de Vigilancia

em Saude do Trabalhador.

Dispde sobre a Rede Nacional de Atencao
Integral a Saude do Trabalhador (Renast)

e da outras providéncias.

Institui a Politica Nacional de Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora.

Altera o cadastramento dos Centros

de Referéncia em Saude do Trabalhador

no Sistema de Cadastro Nacional de

Estabelecimentos de Saude e da outras

providéncias.

continua
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continuagao

N

o INSTRUMENTO

" NORMATIVO CONTEUDO
Institui a Politica Nacional de Informacao
e Informatica em Saude (Pniis),.que tem
como finalidade definir os principios e
. as diretrizes a serem observados pelas
Portaria de

entidades publicas e privadas de saude no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS),
e pelas entidades vinculadas ao Ministério
da Saude, para a melhoria da governancga
no uso da informagao e informatica e

dos recursos de informatica, visando a
promocao do uso inovador, criativo e
transformador da tecnologia da informagao
nos processos de trabalho em saude.

Consolidacao n.° 2,

de 28 de setembro de
2017, Anexo XLII
(origem: PRT GM/MS
n. 1768 de 30/7/2021)

Disp0e sobre o processo de pactuagao
interfederativa de indicadores para

Resolugao CIT n.° 8, o periodo 2017-2021, relacionados a

de 24 de novembro prioridades nacionais em saude.

de 2016 http://portalsinan.saude.gov.br/images/
documentos/Legislacoes/Resolucao_

CIT_8_2016.pdf

Institui a Politica Nacional de Vigilancia em

Resolugao CNS Satide (PNVS)
n.° 588, de 12 de julho )
de 2018 https.//www.conasems.org.br/wp-content/
uploads/2019/02/Reso588.pdf
Aprova o relatorio da Camara Tecnica
da Comissao Intersetorial de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora (Cistt/CNS),
que apresenta proposta de reorganizagao da
Atencao Integral a Saude dos Trabalhadores
Resolucao MS/CNS no SUS com o objetivo de desenvolver um
n.° 603, de 8 de novo modelo de organizacao dos Cerest com
novembro de 2018 vistas a correcao das assimetrias existentes

entre as diversas regides e em atendimento
as realidades locais.
https.//www.in.gov.br/materia/-/asset_
publisher/KujrwOTZC2Mb/content/
id/55882569

Informa sobre as principais demandas de
Vigilancia em Saude de Trabalhadoras

e Trabalhadores da pesca artesanal e
recomenda acgoes.
http:./renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/
default/files/arquivos/noticias/sei_ms_-_
nota_informativa_conjunta.pdf

Nota Informativa n.°
5/2018-Dsast/SVS/
MS, de 30 de janeiro
de 2018

continua
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continuagao

o INSTRUMENTO

b NORMATIVO
Portaria GM/MS

1 n.° 1520, de 30 de
maio de 2018

Nota Informativa
n.° 61/2018-Dsast/
SVS/MS, de 21 de
agosto de 2018

13

Nota Informativa

n.° 94/2019-Dsaste/
SVS/MS, de 30 de
julho de 2019

14

Portaria SVS n.° 21,

L de 18 de abril de 2019

Portaria GM/MS
1 n.° 264, de 17 de
fevereiro de 2020

CONTEUDO

Altera os Anexos XCVIIl e XCIX a Portaria

de Consolidacao GM/MS n.° 5, de 28 de
setembro de 2017, com a inclusao de metas
e indicadores do Programa de Qualificagao
das Acoes de Vigilancia em Saude (PQA-VS),
a partir de 2018. Diario Oficial da Uniao,
Poder Executivo, Brasilia, DF, 6 jun. 2018,
Secao 1, pag. 47-53.
http://portalsinan.saude.gov.br/
images/documentos/Legislacoes/
Portaria_1520_30_05_2018.pdf

Informa sobre os Indicadores de Saude do
Trabalhador a serem monitorados pelos
Cerest quadrimestralmente.
https./www.cevs.rs.gov.br/upload/
arquivos/202003/10115821-nota-
informativa-61.pdf

Orientagao sobre as novas definicoes dos
agravos e das doengas relacionados ao
trabalho do Sistema de Informacao de
Agravos de Notificagao (Sinan).
http:/www.saude.ba.gov.br/wp-content/
uploads/2019/09/NOTA-INFORMATIVA-
N.-942019-DSASTESVSMS . pdf

Institui o Plano de Acao com vista a
estruturacao da rede de agoes e servicos
de saude para atengao integral a saude da
populagao exposta ao amianto.
https./www.conass.org.br/conass-informa-
n-79-publicada-a-portaria-svs-n-21-que-
institui-o-plano-de-acao-com-vista-a-
estruturacao-da-rede-de-acoes-e-servicos-
de-saude-para-atencao-integral-a-saude-

da-populacao/

Altera a Portaria de Consolidacao GM/MS

n.° 4, de 28 de setembro de 2017, para
incluir a doenca de Chagas cronica na

Lista Nacional de Notificagao Compulsoria
de doengas, agravos e eventos de saude
publica nos servigos de saude publicos

e privados em todo o territério nacional.
https.//bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/
gm/2020/prt0264_19_02_2020.html

continua
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conclusao

o INSTRUMENTO

N: NORMATIVO

Portaria GM/MS
1A n.° 458, de 20 de
marco de 2020

Nota Informativa

n.° 06/2021-CGSAT/
Dsaste/SVS/MS, de
8 de marco de 2021

Portaria GM/MS
kel n.°1693, de 23
de julho de 2021

CONTEUDO

Altera a Portaria de Consolidacao GM/MS
n.° 1, de 28 de setembro de 2017, e n.° 2,
de 28 de setembro de 2017, para dispor
sobre a inclusao e o preenchimento obriga-
torio dos campos Classificagao Brasileira
de Ocupacoes (CBO) e Classificagao
Nacional de Atividades Econémicas (Cnae)
nos sistemas de informacao.
https./www.in.gov.br/web/dou/-/
portaria-n-458-de-20-de-marco-
de-2020-249091579

Orienta a realizagao das acoes para atender
aos critérios contidos no Indicador de
Saude do Trabalhador no Plano Nacional
de Saude (PNS) 2020/2023 - “Percentual
de Cerest regionais e municipais com
atuacao satisfatoria”
https./www.cevs.rs.gov.br/upload/
arquivos/202103/22165240-nota-
informativa-n-06-2021-cgsat-1.pdf

Institui a Vigilancia Epidemiologica
Hospitalar (VEH).
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/
portaria-gm/ms-n-1.693-de-23-de-julho-
de-2021-334095749
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APENDICE B

Orientacoes para a apresentacao das
informagoes da Analise de Situacao de
Saude do Trabalhador e da Trabalhadora

Para a correta compreensao do processo de producao e apresentacao
das informagdes em saude, € preciso reconhecer as etapas envolvidas
na construgao do conhecimento (Figura 79). O processo tem inicio com
a coleta de dados, a partir de fontes primarias ou secundarias. Apos
essa etapa, ocorre o processamento e a tabulacdo dos dados, com
acesso aos sistemas e bancos de dados, € na sequéncia sao iniciadas
a sistematizacgao e analise dos dados, que incluem: limpeza de dados;
ajustes de variaveis e intervalos; avaliacao da qualidade dos dados
(campos ignorados, incompletude, consisténcia etc); apresentacao de
frequéncias; calculo das medidas de centralizagao e dispersao (médias,
medianas, desvio-padrao); construcao de indicadores epidemiologicos
(coeficientes e taxas) etc.

Essa sequéncia inicial traduz o instrumental técnico para a construgao
das informacdes em saude. E preciso compreender que a informagao
em saude € construida apos a sistematizagao, tratamento, interpretacao
e analise dos dados. De modo a facilitar a compreensao, interpretagao
€ comunicacao de seus resultados, a apresentacao das informagodes
construidas na ASSTT requer a escolha de ferramentas, técnicas e
modos de apresentacao das informagdes adequados aos diversos
publicos, para uma agao de comunicacao em saude eficiente e que
garanta acao transformadora da realidade analisada.

Os processos de coleta e de analise de dados foram apresentados no
corpo deste Guia. O objetivo aqui € detalhar formatos indicados para
a apresentacao dos dados e informagdes pesquisadas e facilitar o uso
de diferentes recursos, tais como tabelas, graficos, figuras e quadros,
que serao detalhados a seguir.

Em geral, a apresentacao de dados pode ser elaborada em dois
formatos principais (Figura 1):
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FIGURA 1 Representacao esquematica da apresentacao dos dados

Descrigao
numeérica

Descricao
grafica

Pode ser feita por graficos
de linha, coluna, barras
horizontais, setores,
boxplots, cartogramas
entre outros.

Feita por tabelas que
sumarizam a frequéncia
(absoluta e relativa)
de cada categoria ou
dos valores da variavel

Fonte: CGSAT/Dsast/SVSA/MS.

Descricao numeérica - Tabelas

As tabelas sao utilizadas quando é necessario explicitar valores. Sao
consideradas a forma nao discursiva de apresentar informacgdes
das quais o dado numeérico se destaca como informacao central
(ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS, 2011). No corpo
da tabela, os dados podem ser apresentados em valores absolutos®
ou relativos*.

O titulo deve traduzir o que a tabela contém, a unidade de analise e o
periodo escolhido. Assim, o titulo deve indicar a natureza, individuos,
a abrangéncia geografica e temporal dos dados.

Exemplos:

Distribuicao das variaveis sociodemograficas e situagao no mercado
de trabalho em enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem
que sofreram acidente com material biologico notificados ao Ainan
no estado do Parana, 2016

Numero de casos de acidente de trabalho por tipo, ano-calendario
e regiao registrado no Sinan. Brasil, 2007-2012 em biénios

Distribuicao de frequéncia para os casos e obitos por covid-19
em relacao a idade e sexo entre os profissionais de saude. Marco
a outubro de 2020. Para, Brasil

3 Numero absoluto € numero total, uma contagem absoluta de um determinado evento,
como, por exemplo, numero de casos de doengas ou acidentes.

“Numero relativo é produto de uma razao entre duas variaveis como, por exemplo, proporgao,
taxa, coeficiente, entre outros.
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O cabecgalho deve indicar com clareza o conteudo das linhas e colunas
da tabela, inclusive a unidade de medida dos valores apresentados.
As variaveis cujos atributos formardao o corpo da tabela deverao estar
dispostas nas células, preferencialmente, em ordem crescente ou
decrescente, e cada valor numérico com alinhamento a direita, de modo
que 0s humeros correspondentes as unidades, dezenas, centenas,
milhar fiquem alinhados exatamente. A fonte pesquisada vem ao final
da tabela, com a identificagcao do sistema de informacao, da instituicao
onde foram coletados os dados e do ano (ou data, més/ano) de acesso
a informagao no sistema. Os graficos e figuras também devem
apresentar titulo e fonte. Para a formatacao de tabelas nao se utilizam
grades laterais, ao contrario dos quadros.

Um exemplo pode ser observado na Tabela 1.

_ Tabela 1 - Acidentes de trabalho notificados no Sinan, segundo municipio

de residéncia. Regidao de Saude de Salvador, Bahia — 2015-2020

Acidentes de Trabalho
LS —> Municipio 2015 2016 2017 2018 2019 2020 _
N.° N.° N.° N.° N.° N.°
Salvador 808 803 1127 1526 1437 1127 7273
Lauro de Freitas 64 79 65 93 105 101 507
Candeias 5 10 8 16 14 12 507
Sao Francisco do Conde 3 5 6 13 7 1 65
Sao Sebastiao do Passé 4 3 5 7 6 2 35
Corpo
< VeraCruz 3 2 9 4 7 2 27
Madre de Deus 2 2 3 5 8 4 24
Itaparica 3 1 3 4 6 3 20
Santo Amaro 3 5 2 2 4 3 19
Saubara 1 1 2 0 0 1 5
Total 896 911 1230 1670 1729 1566 8.002

m —> Fonte: Sinan, Divast/Suvisa/Sesab, 2021.

De maneira geral, o Quadro 1 apresenta a descricao dos principais itens
para correta construcao de uma tabela.
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QUADRO 1 Descricao dos principais itens para correta construgao de
uma tabela

Claro e conciso, deve indicar a natureza do fato estudado,
as variaveis escolhidas na analise do fato, o local e a época
em que foi observado o fato.

Corpo Conjunto de linhas e colunas que contém, respectivamente,
da tabela as series horizontais e verticais de informagoes.

Designa a natureza (as categorias, as modalidades da
variavel) do conteudo de cada coluna

Cabecalho

Coluna Designa a natureza (as categorias, as modalidades da
indicadora variavel) do conteudo de cada linha.

Colocada no rodapé, indica a entidade responsavel pela
organizagao da tabela ou fonte de onde foram retirados
os dados.

Colocada no rodapé para esclarecimentos de ordem geral

Fonte: proprio autor.

Exemplo de uma tabela 2 utilizada para ASSTT:

TABELA 2 Distribuicao dos casos de acidentes de trabalho com expo-
sicdo a material biolégico, segundo conduta e evolugao, Tocantins
- 2007-2012

VARIAGAO
. 2007-2009 2010-2012 PERCENTUAL
VARIAVEIS PROPORCIONAL (VPP)

N=700 % N-=1433 %

Conduta profilatica adotada

Sem indicacao 269 384 773 53,9
Profilaxia para HIV 137 196 358 250 1613
Profilaxia para HBV 34 49 90 6.3 1647

Evolugcao do caso

Soroconversao 0) 0,2

Alta sem

. 2 | oe | m |z 37600
soroconversao
GRS 208 297 292 204 40,4
negativo
Abandono 10 14 167 117 1570
Ignorado 307 439 217 151 293

Fonte: Sinan, Tocantins, 2007-2012 (atualizado em 10/3/2014).
Nota: totais diferem devido a dados faltantes.
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Graficos

Os graficos sao recursos que facilitam a compreensao dos resultados;
sao Uteis para apresentar distribuicdes, tendéncias ou para relacionar
variaveis. Sua representacao pode ser em colunas ou barras, linhas,
setores, de area ou outros, a depender do tipo de variaveis, eventos e
relagcdes a serem mostrados.

De maneira geral, seguem as mesmas regras de apresentagao de titulo,
fonte e notas das tabelas e atendem algumas especificidades para
melhor compreensao (Figura 2).

Exemplificando:

FIGURA 2 Coeficientes de Incidéncia de Acidentes de Trabalho Tipicos
ocorridos em trabalhadores segurados da Previdéncia Social, segundo
unidade da Federacao, Brasil - 2007

Distrito Federal 7,62
13,84
Mato Grosso 16,44
17,59
Rio Grande do Sul 16,95
15,61
Parana 16,92
16,74
Rio de Janeiro 10,71
15,9
Minas Gerais 14
8,93
Sergipe 8,26
24,81
Pernambuco 10,77
7,9
Rio Grande do Norte 12,28
5,64
Piauf 3,78
7,55
Tocantins 7,9
10,5
Para 15,64
4,19
Amazonas 16,66
5,51
Rond6nia 10,49
0 5 10 15 20 25 30

Coeficiente de Incidéncia por 1.000 trabalhadores segurados

Fonte: Mpas/Coordenagao-Geral de Estatistica e Atuaria - Cgea/Dataprev.
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Algumas formas de graficos sao muito utilizadas para informagao em
saude; eles podem ser melhor interpretados seguindo algumas regras
(Figura 3):

FIGURA 3 Proporgao de casos de covid-19 relacionados ao trabalho,
segundo sexo, Bahia, marco de 2020 a outubro

Masculino
34%

Feminino
66%

Graficos de setores (Pizza)

Verifica que parte total cada grupo constitui

Nao necessita de
numeros (valores
Grafico de absolutos): L. Somas
. Variaveis
impacto podem ser ualitativas das partes
visual inseridos valores 9 =100%
percentuais de
cada parte (fatia)

Fonte: Sinan/Sesab/BA.

Como se trata de um grafico de impacto visual, deve-se evitar um
numero excessivo de setores (fatias), de forma a garantir a facil
interpretacao das frequéncias informadas. Recomenda-se o uso para
variaveis qualitativas com poucas categorias ou a categorizagdo das
variaveis (jJuncao) para facilitar o processo de comunicagcao em saude.

Para realizar comparagoes entre estratos das variaveis com muitas
categorias, recomenda-se a utilizagao de graficos de barras horizontais
ou de colunas (Figuras 4 a 5).
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Exemplificando:

FIGURA 4 Percentual da populagao economicamente ativa ocupada
(Peao), conforme nivel de escolaridade, Paraiba, Brasil - 2012

40
354
35
30 279 [l sem instrugdo e menos de um
' ano de estudo
25
. Ensino fundamental completo
20
Ensino médio incompleto
15 141
12,2 Ensino meédio completo
103 P
10 . .
[ Ensino superior
5
(¢}
Sem Ensino Ensino Ensino Ensino
instrugdo  fundamental médio médio superior
€ menos completo incompleto completo
de um ano
de estudo

Fonte: IBGE - Censo Demografico, 2010.

FIGURA 5 Distribuicao percentual de obitos por acidente de trabalho
ocorridos no estado de Sao Paulo e demais unidades da Federacao
- 2008-2011

2008 2009 2010 2011

. Demais estados . Sao Paulo

Fonte: CCVISAT/UFBA-SIM, 2008-2011/IBGE 2008-2011.
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Atividade econémica
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FIGURA 6 Numero de notificagdes de Intoxicagdes por agrotoxicos no
Sistema de Informagoes de Agravos de Notificagdo (Sinan), segundo
atividade exercida com exposicdo ao agrotoxico, Santa Catarina
- 2007-2013

Colheita 295

Pulverizacao

Nao preenchido

Diluicao

Armazenagem
Transporte

Outros

Tratamento de sementes
Ignorado

Nao se aplica

Desinsetizacao

Produgao/Formulacao [§ 5

Numero de notificagdes

Fonte: Sinan, 2014.

Outro tipo de grafico muito utilizado na ASSTT é o grafico de linhas, que
permite verificar o comportamento dos dados ou indicadores de saude
(tendéncias e variagdes) ao longo do tempo (Figura 7).

Exemplificando:

FIGURA 7 Frequéncias bianuais de intoxicagbes por agrotoxicos
relacionados ao trabalho, segundo faixas de idade, Brasil, 2007 a 2012

N

N

AN

5a9 10a14 15al17 18al9 20a29 30a39 40a49 50a59 60a69 70a79 8O0e+

e 2007-2008 e 2009-2010 e 2011-2012

Fonte: Sistema de Informagdes de Agravos de Notificacao (Sinan), Dsast, SVSA, MS. Dados
disponiveis em: 3/4/2013.
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Coeficiente de mortalidade
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No grafico de linhas é possivel informar a variagao temporal para o
total dos eventos e por categoria de interesse. Isso permite perceber
a dindmica do evento na populacao de acordo com a categoria de
interesse. Ainda € possivel calcular a variagao do evento em investigacao
no periodo investigado (Figura 8).

FIGURA 8 Coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho
(CM/100.000 trabalhadores), por sexo, Parana - 2006-2012

19 2

12 11 15 n3
.\'gg____—-./.\f‘ - =0
72 69 7 68 72 69

12 13 12 16
v 08 3 - 1
N O',8 @ \.
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

w=@==2CM AT Fem  ==@==CT Masc ==@= Total

Fonte: Secretaria do Estado de Saude do Parang, Sistema de Informacdes sobre Mortalidade,
2006-2012, Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio (Pnad), IBGE, 2006-2012.

Outra possibilidade grafica de informagao para ASSTT ¢ a utilizagao de
cartogramas, que sao definidos como um mapa que mostra informagao
quantitativa mantendo um certo grau de precisao geografica das
unidades espaciais mapeadas. Alguns tabuladores como o Sidra/
IBGE e TabWin disponibilizam ferramenta para produgao desse tipo
de informagao de saude.
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Observe o exemplo de cartograma na Figura 9:

FIGURA 9 Coeficientes de incidéncia de trabalhador. Lesoes por esforcos
repetitivos e disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho
(LER/Dort) (por 100 mil trabalhadores), por unidade federada, Brasil,
2007 e 2016

A1

Coeficiente de Incidéncia "

x100.000 \t

[ ] semregistro w7
[ A25

l:l 25-50 2007
[l 50-75

Il 75-100

Il 10.00 ou mais

Fonte: Sinan/SVSA/MS, 2018.
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Cabecalho [Eapd

Corpo <
da tabela

Quadros

Ao serem estruturados dados qualitativos, ou seja, dados hao numeéricos,

recomenda-se a apresentacao em formato de quadros.

Observe o exemplo do Quadro 2

Quadro 2 - Riscos ocupacionais e danos potenciais a saude dos traba-

Lhadores relacionados a atividades produtivas selecionadas

Atividade produtiva Fator de risco

Danos potenciais a saude

= Quimico

= Fisico
Extracao = Biolégico
mineral = Biomecanicos

= Psicossociais

= De acidentes

Pneumopatias
(Pneumoconioses)

Cancer ocupacional
Doencas infecciosas
LER/Dort, lombalgias
Transtornos mentais

Traumatismos

= Quimico

= Fisico
Industria de = Biologico
transformacgao a Biomecanicos

= Psicossociais

= De acidentes

Dermatoses,
Cancer ocupacional,

Hemoglobinopatias,
perda auditiva induzida
por ruido (Pair)

Doengas infecciosas
LER/Dort, lombalgias,
Transtornos mentais

Traumatismos

Fonte: Adaptado de Minas Gerais, 2011; Brasil, 2001b.

Veja outros exemplos de quadros com informagodes uteis paraa ASSTT

(Quadros 3 e 4).
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QUADRO 3 Principais exposicoes e atividades de risco para a ocorréncia
de canceres ocupacionais de processos produtivos existentes no
estado da Bahia, 2003

EXPOSICAO

Arsénico

Amianto

Benzeno

Oxido
de etileno

Radiacao
ionizante

Nao definida
(mistura de
agentes)

Raios
ultravioleta

Silica livre

Vapores
acidos

Cloreto
de Vinila

Fonte: Bahia, 2003.

PRINCIPAIS ATIVIDADES

Industrias de: mineragao e
fundigoes; tintas e curtume

Industrias de: lonas de freio,
isolamento térmico, cimento-
-amianto

Industrias: quimica, petroleo,
petroquimica, colas e solventes

Preparagao de couro, siderurgia

Esterilizacao de material medico-
-hospitalar; industria quimica

Mineracao de uranio; servigos de
radiologia, radioterapia e medicina
nuclear; radiografia industrial

Fabrica de cal¢cados e artefatos
de couro; sapateiro

Fabrico de borracha, vulcanizagao
e recauchutagem de pneus

Fabrica de moveis; carpintaria;
serraria

Ocupagao de pintor
Salva-vidas; pesca; agricultura
Mineragao; jateamento de areia
Industria quimica; laboratorios

Industria quimica; industria
de plastico

TIPO DE CANCER
Figado; pulmao; pele

Cancer (Ca) e
mesoteliomas de
pleura; periténio;
pericardio; pulmao
Leucemia

Brénquio; pulmao

Leucemia

Leucemia; pele

Seios nasais

Pulmao; pele; bexiga

Seios nasais
Leucemia; pulmao
Pele

Pulmao

Laringe

Figado
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OBSERVE

QUADRO 4 Atividades econémicas consideradas cancerigenas pela
Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer (IARC)

ATIVIDADE ECONOMICA
Industria de aluminio

Coqueria

Fundicao de ferro e ago

Industria de borracha

Industria de moéveis e marcenaria

Industria de refinaria de niquel

Industria de calcados e consertos de sapatos

Limpeza de chaminé

Pintor

Formaldeido®

Salado de cabeleireiro ou barbeiro
Refinaria de petroleo

Inseticidas nao arsenicais
Lavagem a seco

Carpintaria e marcenaria
Producao de produtos de couro

Industria de vidros planos e vidros especiais

Industria de celulose e papel

Fonte: Inca, 2013.
“Muito utilizado em saldes de cabeleireiros.

Na formatacao das tabelas, ndo se recomenda colocar
linhas verticais entre colunas e no enquadramento da tabela;

CLASSIFICACAO DA IARC
1

N T T G SV T U Sy

w NN NN
T W > > >

somente se colocam linhas horizontais (ou sombreamento)
para separar as informagoes de seu cabecalho e a totalizacao

(somatoria) ao final da tabela.

Ja para os quadros, € importante separar linhas e colunas com

linhas e marcacoes tracejadas, de modo a facilitar a compreensao
do seu conteudo.

Para a publicacdo em revistas e periodicos, sera necessario
observar também as orientacoes especificas de cada conselho
editorial quanto a formatagcdo e ao modo de apresentagao de

tabelas, graficos, quadros e figuras.




APENDICE C

Fichas de Doencas e Agravos de Notificacao
Compulsoria e respectivos campos de
interesse a Saude do Trabalhador

N.° NOME DA FICHA

-

Peconhentos
Botulismo
< Colera

Coqueluche

Difteria

Doencga de
Chagas Aguda

74 | Esquistossomose

Febre Amarela

Febre Maculosa/
Rickettsioses

ilel Febre Tifoide

k" Hantavirose

iZi8 Hepatites Virais

Acidentes por Animais

CAMPOS DE INTERESSE A SAUDE
DO TRABALHADOR

Campo 56 - Acidente Relacionado ao Trabalho

Campo 76 - Doenca Relacionada ao Trabalho

Campo 33 - Contato com Caso Suspeito ou
Confirmado de Coélera (até 10 dias antes do
inicio dos sinais e sintomas): 3 - Trabalho

Campo 68 - Doenga Relacionada ao Trabalho
Campo 34 - Contato com Caso Suspeito ou

Confirmado de Coqueluche (ate 14 dias antes
do inicio dos sinais e sintomas): 3 - Trabalho

Campo 61 - Doenca Relacionada ao Trabalho
Campo 33 - Contato com Caso Suspeito

ou Confirmado de Difteria (até 14 dias antes
do inicio dos sinais e sintomas): 3 - Trabalho

Campo 63 - Doenga Relacionada ao Trabalho
Campo 69 - Doenca Relacionada ao Trabalho

Campo 52 - Doenga Relacionada ao Trabalho

Campo 66 - Doenca Relacionada ao Trabalho
Campo 67 - Atividade desenvolvida no local
provavel de infecgao: 1 - Trabalho

Campo 59 - Ambiente: 2 - Trabalho

Campo 60 - Doenca Relacionada ao Trabalho
Campo 33 - Contato Compativel com Caso

de Febre Tifoide (até 45 dias antes do inicio
dos sinais e sintomas): 3 - Trabalho

Campo 56 - Doenca Relacionada ao Trabalho
Campo 63 - Tipo de Ambiente onde prova-
velmente ocorreu a Infeccao: 2 - Trabalho
Campo 68 - Doenca Relacionada ao Trabalho

Campo 51 - Provavel Fonte/Mecanismo de
Infecgao: 05 - Acidente de Trabalho

continua
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conclusao

CAMPOS DE INTERESSE A SAUDE

o
N.¢ NOME DA FICHA DO TRABALHADOR

decorrente do trabalho/ocupagao? 1 - Sim

14 el L : Campo 55 - Doenga Relacionada ao Trabalho
Tegumentar Americana

Intoxicacio Exégena Campo 56 - A exposicao/contaminacao foi

1l534 L eishmaniose Visceral Campo 52 - Doenga Relacionada ao Trabalho

Campo 70 - Ambiente da Infeccao: 2 -Trabalho

(518 Leptospirose Campo 71 - Doenga Relacionada ao Trabalho:
1-Sim

Campo 33 - Principal Atividade nos Ultimos
15 Dias: 1 - Agricultura, 2 - Pecuaria,
3 - Domeéstica, 4 - Turismo, 5 - Garimpagem,

17 Ml 6 - Exploragao vegetal, 7 - Caga/pesca,
8 - const. estrad. barragens, 9 - Mineragao,
10 - Viajante, 11 - Outros, 12 - Motorista
k38 Meningite Campo 57 - Doenga Relacionada ao Trabalho
ikl Peste Campo 54 - Doenca Relacionada ao Trabalho
z{o}" Raiva Humana Campo 69 - Doenca Relacionada ao Trabalho
PO Tétano Acidental ;amp? 46 - Local provavel da fonte de
infeccao: 2 - Trabalho
Violéncia Pessoal Campo 56 - Tipo de violéncia: trabalho infantil
22 Campo 66 - Violéncia relacionada ao trabalho:

e Autoprovocada 1-Sim




APENDICE D
Instituicoes e referéncias para acesso a outras
informacgoes sobre Saude do Trabalhador

N.° INSTITUICAO/ORGAO ENDERECO ELETRONICO

Agéncia Nacional de Vigilancia

Sanitaria (Anvisa) https://www.gov.br/anvisa/pt-br

American Industrial Hygiene

Association (AIHA - EUA) hitps.//wwww.aiha.org/
?és(s:siccizizsl\rﬁrs)ileira de Normas http://www.abnt.org.br/
Associacao Brasileira para https.//abpa.org.br/

Prevencao de Acidentes (ABPA)

Associacao Nacional de Medicina

do Trabalho (Anamb) https.//www.anamt.org.br/portal/

Associacao Nacional de

Seguranca do Trabalho https:”7/www.anest.org.br/

Biblioteca Virtual de Saude - BVS
MS - Area tematica Saude do
Trabalhador (BVS MS)

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/
trabalhador/

https./www3.paho.org/
Biblioteca Virtual en Salud hg/index.php?option=com_
Desarollo Sostenible y Salud docman&view=list&slug=desarrollo-
DSS BVS sostenible-salud-ambiental-

1272&ltemid=270&lang=es#gsc.tab-0

Canadian Centre for Occupational https:./www.ccohs.ca/
Health & Safety (CCOHS) newsletters/hsreport/archive.html

=

Centro Colaborador em Vigilancia
dos Acidentes de Trabalho

[N

http://www.ccvisat.ufba.br/

228 Conselho Nacional de Saude (CNS)  http://conselho.saude.gov.br/

Departamento Intersindical de
ikl Estatistica e Estudos Econdmicos  https.//www.dieese.org.br/
(Dieese)

Departamento Intersindical de
(88 Estudos e Pesquisas de Saude e https://www.diesat.org.br/
dos Ambientes de Trabalho (Diesat)

continua


https://www.gov.br/anvisa/pt-br
https://www.aiha.org/
https://www.abho.org.br/
http://www.abnt.org.br/
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https://www.ccohs.ca/newsletters/hsreport/archive.html
https://www.ccohs.ca/newsletters/hsreport/archive.html
http://www.ccvisat.ufba.br/
http://conselho.saude.gov.br/
https://www.dieese.org.br/
https://www.diesat.org.br/
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N.° INSTITUICAO/ORGAO

ENDEREGO ELETRONICO

Instituto de Pesquisa Econdmica

15 Aplicada (Ipea)

International Organization
for Standardization (ISO)

174" Ministério da Saude (MS)

Ministério do Trabalho
e Previdéncia

o]

Ministério Publico do Trabalho
(MPT)

©

Occupational Safety and Health
Administration (OSHA - EUA)

Organizagao Pan-Americana
zil da Saude - Topicos de Saude
do Trabalhador

Organizagao Internacional do
Trabalho (OIT)

Organizagao Mundial da Saude
(OMS)

\S]

Organizagao Pan-Americana
da Saude (Opas)

N

Organizagao Pan-Americana
da Saude (Opas/OMS) no Brasil

\S)

Rede Nacional de Centros
251 de Informagao e Assisténcia
Toxicologica (Renaciat)

27/ Renast Online

Saude e Seguranga do
Trabalho Online

The American Society of Safety
Professionals (ASSP)

N

N [\ = = =

https://www.ipea.gov.br/portal/

https.//www.iso.org/home.html

https://www.gov.br/saude/pt-br

https:/www.gov.br/trabalho-e-
previdencia/pt-br

https://mpt.mp.br/

https://www.osha.gov/

https://www.paho.org/en/
topics/workers-health

https://www.ilo.org/brasilia/
lang--pt/index.htm

https://wwwwho.int/

https:/www.paho.org/en

https://www.paho.org/pt/brasil

https://sinitox.icict.fiocruz.br/
centros-de-informacao

https://renastonline.ensp.fiocruz.br/

http://www.sstonline.com.br/

https://www.assp.org/



https://www.ipea.gov.br/portal/
https://www.iso.org/home.html
https://www.gov.br/saude/pt-br
https://mpt.mp.br/
https://www.osha.gov/
https://www.paho.org/en/topics/workers-health
https://www.paho.org/en/topics/workers-health
https://www.who.int/
https://www.paho.org/pt/brasil
https://sinitox.icict.fiocruz.br/centros-de-informacao
https://sinitox.icict.fiocruz.br/centros-de-informacao
https://renastonline.ensp.fiocruz.br/
http://www.sstonline.com.br/
https://www.assp.org/

APENDICE E

Participantes das 12 e 22 Oficinas de
Trabalho para revisao do Guia para Analise
da Situacao de Saude do Trabalhador

e da Trabalhadora

12 Oficina de Trabalho para diagnéstico
do Guia para Analise da Situacao de Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora - SUS

PARTICIPANTES
Data: 25 de junho de 2021 Horario: 16h

N.° NOME INSTITUIGAO MUNICIPIO
. , Secretaria da Saude .
Josane Lino Queiroz do Estado BA Irecé - BA
n Kionna Oliveira Bernardes = PPGSAT/Fameb/UFBA  Salvador - BA
3 Maria Floréncia Dias Secretaria da Saude Jacobina - BA
Bezerra Brasileiro do Estado BA

: Secretaria da Saude
Suzana Mendes Almeida do Estado BA Salvador - BA

H Yana Argolo Cedro Rosa Secretaria da Saude Jequié - BA

do Estado BA
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22 Oficina de Trabalho para revisao do
Guia para Analise da Situagao de Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora (on-line)

PARTICIPANTES

Data: 26 de agosto de 2021 Horario: 8h as 17h30

N.°© NOME

Adriana Guerra

Adryanna Cardim de
Almeida

< Aline Lima de Azevedo

Ana Carla Costa Sousa

ﬂ Ana Claudia Monteiro

n Ana Lucia Sarmento

Andreia Simoni Gnoatto

INSTITUICAO

Secretaria da Saude

do Estado PE

Secretaria da Saude

do Estado BA

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Cerest Regional Mata

Roma
Cerest Estadual
Cerest Estadual

SES-Cevs RS

n Angelica Thais Silva Ribeiro  Cerest Acre

Anne Caroline Luz
Grudtner da Silva

ko) Carini Luciano

Celeida Maria de
Barros Soares

Cristiano Barreto
de Miranda

[N

= =

ilef8 Cristina Medeiros

1258 Débora Batista
<1 Denise Miranda

Dennys Mourao

174" Edmilson de Castro Dias
i3 Edson Ferreira

‘sl Eimar Neri de Oliveira

Eleonora Assuncao
Morad Arantes

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Cerest Estadual

Cerest Estadual
CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Cerest PB
Cerest AP

Secretaria da Saude

do Estado BA
Sesa - ES
Cerest/Suvist
Diesat

Cerest PA

SES MG

MUNICIPIO

Recife - PE

Salvador - BA

Brasilia - DF

Mata Roma - MA

Macapa - AM
Belem - PA
Porto Alegre - RS
Rio Branco - AC

Brasilia - DF

Campo Grande
- MS

Joao Pessoa - PB

Brasilia - DF

Joao Pessoa - PB
Macapa - AM
ltabuna - BA
Vitoria - ES
Natal - RN
Cuiaba - MT
Belem - PA

Belo Horizonte
- MG

continua
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continuagao

N.°© NOME

78 Eliane Costa

Elida Nunes

~&1 Elisangela Gama
Eralda Ferreira

Flavia Nogueira e Ferreira
de Sousa

2lsi Gardénia de Oliveira
~y/ | Gilberto Salviano da Silva

Giselle de Oliveira Veiga

Guillierme Figueira

w

N w w w w w [\
= © (6}

0} Jacira Azevedo Cancio

<l Joao Paulo Freire de Lima

< José Carlos do Carmo

<kl Jose Maria Frota

D

Josane Lino Queiroz

£ Kionna Oliveira Bernardes

o

Klauss Garcia

74 Larissa di Santhomé

ct:1 Laura Jane Brasil da Silva

Leticia Coelho da Costa

INSTITUICAO

Secretaria de Estado

da Saude - Cerest
Cerest MA
Cerest AP

Secretaria de Estado

da Saude RJ

CGSAT/Dsaste/SVS
/MS

Diesat
CUT
Cest Parana

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Secretaria da Saude
do Estado BA

Secretaria da Saude
do Estado BA

Cerest SP
Sesau/Cerest RO

Secretaria da Saude
do Estado BA

UFBA/PPGSAT

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Saude do Trabalhador

de Goias
Cerest AM

Secretaria da Saude

MUNICIPIO

Rio Branco - AC

Caxias - MA
Santana - AP

Rio de Janeiro
-RJ

Brasilia - DF

Brasilia - DF
Sao Paulo - SP
Curitiba - PA

Brasilia - DF

Salvador - BA

Salvador - BA

Sao Paulo - SP
Porto Velho - RO

Irecé - BA
Salvador - BA

Brasilia - DF

Goiania - GO

Manaus - AM

Salvador - BA

Nobre do Estado BA
Luciana C. Grisoto Cerest Estadual RR Boa Vista - RR
UG METTEL Cerest SES MA Sa0 Luis - MA
de Freitas Junior
Manoel Diniz Cerest Estadual Belém - PA
“%3" Marcelo Silva Cerest Estadual Recife - PE
continua
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N.°© NOME

Maria Carolina Lobo da
Silva Leal

Maria do Socorro Castro

Maria dos Aflitos Silva
Maria Floréncia Dias
ezerra Brasileiro

B
Maria Madalena Xavier
de Almeida

<
o

nica Angelim Gomes
Lima

(o}
S o

nica Costa Barros

Naira Rocha Chaves

74 Nathalie Agripino

Olga de Oliveira Rios

“* Priscila Duarte de Padua

Raquel Miranda

Regiclaudio de Souza Silva

<74 Rejane Campos

(2] (S (6] (6] (4] D
© w N

INSTITUICAO

Cest Parana
Cerest Estadual/
SES MA

Cerest Estadual/
SES MA

Secretaria da Saude
do Estado BA

Cerest Estadual

UFBA/PPGSAT
Cerest Estadual
Cerest Estadual

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Cerest Regional
Salvador

CGSAT/Dsaste/
SVS/MS

Cerest Estadual

Cerest Estadual

MUNICIPIO

Curitiba - PR

Sao Luis - MA

Sao Luis - MA

Jacobina - BA

Campo Grande
- MS

Salvador - BA

Palmas - TO

Campo Grande
- MS

Brasilia - DF

Brasilia - DF

Salvador - BA

Brasilia - DF

Macapa - AP
Rio Branco - AC

. CGSAT/Dsaste/ I,
Roberta Souza Freitas SVS/MS Brasilia - DF
Rodrigo Silverio de CGSAT/Dsaste/ Do
Oliveira Santos SVS/MS Ceilandia - DF
Rogeério de Jesus Santos Diesat Sao Paulo - SP
CGSAT/Dsaste/ ”
15 Rosana de Albuquerque SVS/MS Brasilia - DF
Rosemairy Norye Inamine CORIEIEISE Sao Paulo - SP
Y Y Estadual de ST
£l Samara Rodrigues CGSAT/MmISte”o Brasilia - DF
da Saude
continua
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N.°© NOME

I8 Sarah Guerra Gama Tinoco
Sergio Veras Dualibe

Suzana Mendes Almeida

s/ Tatiana Azevedo

m Thais Dadalto

Vera Regina Cavalcante
B. Rodrigues

INSTITUICAO

Secretaria de Estado
da Saude - DF

Cerest Estadual

Secretaria da Saude
do Estado BA

Secretaria de Estado
da Saude RJ

Cerest Estadual

Secretaria Estadual
da Saude PI

MUNICIPIO

Brasilia - DF
Sao Luis - MA
Salvador - BA

Rio de Janeiro
-RJ

Vitoria - ES

Teresina - PI

FACILITADORES E RELATORES DA 22 OFICINA DE REVISAO

DO GUIAASSTT

N.°© NOME

‘i Adryanna Cardim de Almeida

Cristiano Barreto de Miranda

Denise Alves Miranda
de Oliveira

Josane Lino Queiroz
Kionna Oliveira Bernardes
Leticia Coelho da Costa Nobre

Maria Floréncia Dias
Bezerra Brasileiro

Ménica Angelim Gomes
de Lima

Priscila Duarte de Padua

1o} Suzana Mendes Almeida

INSTITUIGAO

Secretaria da Saude

do Estado BA

CGSAT/Dsaste/SVS/
Ministério da Saude

Secretaria da Saude

do Estado BA

Secretaria da Saude

do Estado BA

MUNICIPIO

Salvador - BA

Brasilia - DF

[tabuna - BA

Irecé - BA

PPGSAT/Fameb/UFBA  Salvador - BA

Secretaria da Saude

do Estado BA

Secretaria da Saude

do Estado BA

Salvador - BA

Jacobina - BA

PPGSAT/Fameb/UFBA Salvador - BA

Cerest Salvador

Secretaria da Saude

do Estado BA

Salvador - BA

Salvador - BA

Conte-nos o que pensa sobre esta publicacao.
CLIQUE AQUI E RESPONDA A PESQUISA.
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Biblioteca Virtual em Saide do Ministério da Saude
bvsms.saude.gov.br
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