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APRESENTACAO

O convite da equipe do Cerest-Betim para apresentar este
protocolo Saude do Trabalhador na Atencdo Primdria, elaborado
com base na decantacdo e andlise das experiéncias desse grupo
pioneiro sobre tema atual e de especial relevancia para o
Movimento pela Saude do Trabalhador em nosso pais é, para
mim, uma honra e uma alegria.

Desde a criacdo do SUS, em 1990, distintas formas de organizacao
institucional e estratégias de acdo foram adotadas pelas trés
esferas de gestdao do SUS para cumprir a prescrigdo constitucional
de prover uma atencdo qualificada aos trabalhadores. A criagao da
Rede Nacional de Aten¢dao a Saude do Trabalhador (RENAST),
organizada a partir dos Centros de Referéncia em Saude do
Trabalhador (Cerest), em 2002, trouxe dentre outros avancos,
maior visibilidade para as a¢des junto aos gestores, as equipes de
saude e o controle social, e antecipou a proposta de organizacao
das Redes de Atencdo em Saude (RAS), vigente na atualidade.

No atual modelo de atencdo do SUS, a Atengdo Basica é
considerada ordenadora da rede e coordenadora do cuidado em
saude. Assim, o desenvolvimento das ag¢des de Saude do
Trabalhador pelas equipes da Atencdo Basica/Estratégia de Saude
da Familia vem se expandindo e ganhando consisténcia em nivel
nacional. O tema ganha relevancia no cendrio de mudancas nos
processos produtivos, em especial pela crescente importancia do

trabalho realizado no domicilio e no peridomicilio dos




trabalhadores, muitas vezes envolvendo a familia e incorporando
criangas e idosos, grupos mais vulnerdveis da populagdo, em
atividades informais, e descoberto de garantias trabalhistas, e da
protecdo previdenciaria, que aumenta as responsabilidades do
SUS e em especial, das eAB/eSF no cuidado a saude desses
trabalhadores.

Entretanto, apesar do consenso sobre os avangos da Atengao
Basica enquanto politica estratégica de fortalecimento do SUS,
particularmente no que se refere a ampliacdo da cobertura e do
acesso da populagdo aos servicos de saude, persistem desafios
relacionados a rotatividade e sobrecarga das equipes, ao fluxo do
usudrio na rede e ao desenvolvimento das acdes de vigilancia em
saude e as a¢Oes de Saude do Trabalhador. Registros na literatura
técnica demonstram que as eAB/eSF reconhecem, no dia a dia,
problemas de saude relacionados ao trabalho, porém encontram
dificuldades para o manejo desses agravos e doencas e para
desenvolver interven¢des sobre os processos produtivos
geradores de danos para a saude e para o ambiente nos territérios
sob sua responsabilidade sanitaria.

Assim, é necessario qualificar o olhar e apoiar os profissionais das
eAB/eSF para que reconhegcam o usudrio enquanto trabalhador e
o trabalho enquanto determinante da situacdo de saude-doenca
da populacdo do territdrio sob sua responsabilidade e garantir
apoio institucional, especializado e pedagdgico as equipes, por

meio do matriciamento.




Tenho acompanhado, desde 2009, o trabalho desenvolvido pelo
Cerest — Betim com as equipes da Atengdo Basica do municipio
sede e da drea de abrangéncia e me encantam os avancos feitos e
a producdo do grupo que, em boa hora, compartilham. Parabéns
colegas, por mais esta contribuicdo. Que venham outras!

Belo Horizonte, 12 de maio de 2016.

Elizabeth Costa Dias

ELIZABETH COSTA DIAS é médica, especialista em Medicina do Trabalho, mestre em Medicina Tropical em 1981
e Doutora em Saude Coletiva, area de Sadide Ocupacional. Professora do Departamento de Medicina Preventiva
e Social da Faculdade Medicina da UFMG, na area de Saude do Trabalhador, entre junho de 1971 e dezembro de
2003, quando se aposentou, continuando a colaborar em carater voluntario com as atividades de ensino,
pesquisa e extensdo. Consultora da Area Técnica de Saude do Trabalhador do Ministério da Saude e da
organizagdo PanAmericana de Satide. E autora e organizadora de livros, com produgdo técnico-cientifica no
campo das relagbes Trabalho - Ambiente e Saude e das Politicas Publicas de Satude do Trabalhador.




INTRODUCAO

Este protocolo foi elaborado pela equipe técnica do Cerest de
Betim em conformidade com as orientagbes da Diretoria
Operacional de Saude para que a Saude do Trabalhador fizesse
parte do processo de organizacdo da Atencdo Primaria a Saude em
CuUrso no municipio.

A elaboracdo do documento foi possivel em fun¢do do apoio
técnico pedagdgico que a equipe do Cerest realiza junto a Atencao
Primaria a Saude, iniciado em 2008 e fortalecido a partir de 2012
com a implantagao do matriciamento em saude do trabalhador.

O conteludo foi produzido pelos técnicos do Cerest com a
participacdo dos profissionais da Unidade Bdsica de Saude Rosa
Capuche, localizada no bairro Jardim Petrdpolis, definida pela
Diretoria Operacional para ser piloto em todos os processos da
consultoria. Apds sua conclusdo, foi testado e aprovado pela
equipe da referida Unidade de Saude.

Este documento estd organizado em duas partes: na primeira
encontram-se as perguntas que deverdao ser inseridas no
prontudrio e realizadas para todos os usudrios. Na segunda parte
estdo as explicacGes detalhadas sobre cada campo devendo ser
consultadas sempre que houver duvida.

Espera-se que este protocolo seja mais um facilitador para que as
equipes da APS possam inserir em suas rotinas de trabalho as

acoes de saude do trabalhador.




PROTOCOLO:
SAUDE DO TRABALHADOR NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
Condutas a serem adotadas pelas equipes para todos os usuarios

Todas as informagdes deverao ser registradas no prontuario do usuario

12 Etapa- Identificagcdo pelo Agente Comunitario de Saude

1- Identificagdao do paciente- Seguir padrdo de atendimento da unidade.

2- O paciente tem ocupagao (é trabalhador)?*
( )Sim - Siga a estratificacdo de condutas em ST

( )N&o - Atendimento padrio da unidade

2.1- Para pacientes menores de 18 (dezoito) anos

O paciente exerce algum tipo de atividade remunerada ou que tenha
qualquer tipo de ganho?

() Sim - Encaminhe ao Servigo Social da Unidade Basica de Saude

() Ndo - Atendimento padrdo da unidade

3- Ocupagao atual ou ultima ocupagao*

Ocupacgdo: Tempo:

4- Relag¢do no mercado de trabalho*

( ) Assalariado com carteira assinada

( ) Assalariado sem carteira assinada




() Assalariado com dispensa de assinatura de carteira pelo Regime Juridico
Unico

() Autébnomo contribuinte

() Auténomo ndo contribuinte

( ) Estagiario( ) Desempregado ( ) Aposentado ( ) Empregador

5- Situagdo atual de trabalho*
() Ativo na mesma ocupacgao

( ) Afastado ha (anos, meses e dias)

( ) Ativo com desvio de ocupagdo ( ) Ndo se aplica

6- Situagdo previdencidaria*
Contribui para a Previdéncia Social?
() Sim - Se sim, assinale:
( ) Carteira Assinada () Contribuinte individual

( ) Segurado de regime préprio ( )Outros ( )Nao

7- Trabalho domiciliar *
O trabalhador exerce alguma atividade produtiva em seu domicilio?

() Sim.Qual?

() Nao
Contribui para o INSS em relagdo a esta atividade?

()Sim ( ) Nao

*CAMPOS OBRIGATORIOS que deverdo ser acrescentados no cadastro do ACS.




22 Etapa — Consulta de Equipe Multidisciplinar

1- Queixa principal — Seguir padrdo de atendimento da Unidade.

2- Identificagdo dos riscos ocupacionais*
O paciente esta ou esteve exposto a algum destes riscos no ambiente de

trabalho?

() Riscos Fisicos: vibracdo, radia¢do ionizante e ndo-ionizante, frio, calor,
umidade, pressao anormal.
() Riscos Fisicos: Ruido
O trabalhador tem mais de cinco anos de exposi¢do ao ruido e/ou
apresenta algum dos seguintes sintomas auditivos: zumbido, baixa
de audicdo, intolerancia a sons intensos, sensagdo de ouvido
abafado?
() Sim - Encaminhar ao médico da equipe para investigar PAIR e
seguir atendimento.
() N&o - Siga atendimento.
() Riscos Quimicos: poeiras, gases, vapores, fumos, névoas, produtos
guimicos em estado sélido, liquido ou gasoso.
( ) Riscos Bioldgicos: virus, bactérias, fungos, toxinas, parasitas,
protozoarios.

() Riscos Ergonomicos: repetitividade, esforco, postura, vibracdo,

compressao mecanica, monotonia, processo e organizagao do trabalho.




() Riscos de Acidente de Trabalho: arranjo fisico deficiente, maquinas e
equipamentos sem protecdo, ferramentas inadequadas, eletricidade,
incéndio ou explosdo, animais pegconhentos, armazenamento inadequado.

() Riscos Psicossociais: relagGes interpessoais conflitivas, assédio moral,
assédio sexual, exposicdo a violéncia urbana, sobrecarga de trabalho
(excesso da carga e do ritmo de trabalho), pressdo e controle constante,
excesso de jornadas de trabalho, tarefas mondtonas e/ou mecanicas,
subutilizacdo de competéncias, exposicdo a condi¢des de trabalho precarias,
trabalho cujas atividades sdo de baixo valor social, profissdes que exigem
alto investimento afetivo, trabalho sem respeito aos direitos trabalhistas,
trabalho noturno ou em turnos alternados, inseguranca no emprego,

isolamento social ou fisico, exposi¢do a algum agente toxico.

Existe suspeita de que a queixa/adoecimento do paciente possa ter
relagdo com a situacao de trabalho de acordo com os riscos ocupacionais
identificados (fisicos, quimicos, biolégicos, ergonémicos, psicossociais e de
acidente de trabalho)?

() Sim —Investigue.

() Ndo —Siga atendimento padrdo da unidade.

Conseguiu estabelecer a relagdo do adoecimento/acidente com a situagio
de trabalho?

() Sim —Siga atendimento e condutas em Saude do Trabalhador.

() Ndo — Discuta o caso no Matriciamento em Saude do Trabalhador.




5-

O agravo é de notificagdo compulséria?
() Sim — Notifique e encaminhe a ficha a Vigilancia Epidemioldgica.

( ) Nao

E necessario emiss3o de CAT?
() Sim —Solicite a empresa a emissdo ou emita a CAT e registre-a no INSS.

( ) Nao

O paciente necessita de afastamento?

() Sim — Emita atestado e encaminhe ao Servigo Social da Unidade Basica
de Saude para orientagGes previdenciadrias. Obs.: emita relatério médico
quando necessario.

( ) Nao

O paciente avaliado tem dificuldade em se manter ou retornar a atividade
de trabalho?

() Sim - Encaminhe o paciente ao Cerest para intervengdo da equipe da
Preparagdo e Intervengdo para o Trabalho (PIT).

( )Néao

E necessario realizar interven¢do no local de trabalho para garantir a
Saude e Seguranga dos trabalhadores do local?
() Sim —Encaminhe a solicitacdo de Vigilancia em Saude dos Trabalhadores

(Visat) ao CEREST.

( )Nao




10- Condutas em Saude do Trabalhador

( ) Discussdo do caso no Matriciamento.

( ) Notificar o agravo.

() Solicitar a empresa a emissdo da CAT ou emiti-la na atengdo primaria.

() Emitir atestado e/ou relatério médico na Atengdo Primaria.

( ) Orientar questGes previdencidrias na Atengdo Primaria.

() Encaminhar o paciente ao Cerest para orientagGes e definicdo de condutas
pela equipe multidisciplinar, se definido no Matriciamento.

( ) Encaminhar o paciente ao Cerest para interven¢do da equipe de
Fonoaudiologia, nos casos de suspeita de PAIR (audiometria tonal com perda
auditiva superior a 25 dB), se definido no Matriciamento.

() Encaminhar o paciente ao Cerest para interven¢do da equipe da Preparagdo
e Intervencdo para o Trabalho (PIT).

() Encaminhar a solicitagcdo de Vigilancia a Saude dos Trabalhadores (VISAT) ao

CEREST.




MATERIAL DE CONSULTA
Nesta parte estdo as explicagcdes para cada pergunta do protocolo.
12 Etapa - Identificagdo pelo Agente Comunitario de Saude

O preenchimento desta etapa deve ser feito pelo Agente Comunitario de
Saude (ACS).

1- Identificacdo do paciente

Seguir padrao de atendimento da unidade

Os outros dados essenciais para a atencdo a saude dos trabalhadores
estdo descritos a seguir com as orientacdes do preenchimento.

2- O paciente tem ocupacio (é trabalhador)?

Trabalhador é toda pessoa que exerce uma atividade de trabalho,
independentemente de estar inserido no mercado formal ou informal,
inclusive na forma de trabalho familiar e/ou doméstico, de ajuda ou com
algum tipo de ganho.

O aposentado deve ser considerado na mesma condigdo de trabalhador.
Registre a Ultima ocupagdo e dé sequéncia no protocolo.

A atividade de “dona de casa” nao é considerada como ocupacgao.

Se o paciente estiver sem trabalho no momento do preenchimento da

ficha, ele deve ser considerado trabalhador pela sua histéria pregressa
de trabalho.




2.1- Para pacientes menores de 18 (dezoito) anos

O paciente exerce alguma atividade remunerada ou com algum tipo de
ganho?

Trabalho infantil, no Brasil, é aquele realizado por criangas ou
adolescentes com idade inferior a 16 anos, a ndo ser na condicdo de
aprendiz, quando a idade minima permitida é de 14 anos.

Para os adolescentes entre 16 e 18 anos é proibido o trabalho noturno,
perigoso ou insalubre. Nessas situa¢des de trabalho, o paciente deve ser
encaminhado ao Servigo Social da Unidade Basica de Saude para
orientacbes pertinentes ao paciente e sua familia, garantindo as
condicGes de saude e seguranca do mesmo.

3- Ocupacio atual ou pregressa

As informagdes necessarias sdo:
3.1 - Descrigcdao da ocupagao atual ou da ultima ocupagao

Exemplo: pedreiro, costureira, operador de producgao, trabalhador rural,
caseiro, empregada doméstica, professor, manicure, entre outros.

3.1.1- Para desempregado:
a) sem atividade no momento, anote a Ultima ocupacdo;

b) que exerce atividade como autdnomo ou no mercado informal, anote

a ocupacao referente a atividade exercida atualmente.




3.1.2- Para aposentado:
a) sem atividade no momento, anote a Ultima ocupacao;

b) que exerce atividade como auténomo ou no mercado informal, anote
a ocupacao referente a atividade exercida atualmente;

c) que esta empregado, anote a ocupacdo referente a atividade exercida
no momento.

3.1.3- No caso de desvio de ocupagdo

Registre a ocupacdo que o trabalhador exerce atualmente.

3.2-Tempo na ocupag¢ao atual ou ultima ocupagao

Anote o tempo que o paciente exerce a ocupag¢do atual em anos, meses
e dias. Se o paciente exerceu e a interrompeu por uma ou mais vezes, e
voltou a exercé-la, some todos os periodos de tempo exercido na
mesma ocupagao.

3.3- Classificagao Brasileira de Ocupagoes

Anote o cédigo de classificacdo brasileira de ocupagdes (CBO) -
Disponivel para consulta em:
http://www.mtecbo.gov.br/cbosite/pages/home.jsf

Também disponivel no sistema eletrénico da Secretaria Municipal de

Saude.



http://www.mtecbo.gov.br/cbosite/pages/home.jsf

4- Relacdo no mercado de trabalho

As informagdes necessarias sdo:

e Assalariado — Pessoa que trabalha para um empregador
(empresas ou individuos), geralmente obrigando-se ao
cumprimento de uma jornada de trabalho e recebendo, em
contrapartida, uma remuneracdao em dinheiro, mercadorias,
produtos ou beneficios (moradia, comida, roupas...). Pode ter ou
ndo carteira de trabalho assinada ou estar em regime com
dispensa de assinatura de carteira (exemplo: funcionario publico
estatutario).

e Autdonomo contribuinte — Individuo que trabalha por conta
prépria, prestando servicos a uma ou mais empresas ou
individuos, e contribui com o Instituto Nacional de Seguridade
Social (INSS).

e Autonomo nao contribuinte — Individuo que trabalha por conta
prépria, prestando servicos a uma ou mais empresas ou
individuos, e ndo contribui com o INSS.

e Estagidrio — Aquele que esta frequentando o ensino regular em
uma instituicdo de ensino e realiza estagio supervisionado em
ambiente de trabalho.

e Desempregado — Individuo que, na data do atendimento, ndo
possui trabalho.

e Aposentado — Individuo que recebe aposentadoria de qualquer
espécie, e que exerce ou ndo atividades profissionais. Exemplo:

auxiliar de produgdo aposentada que atualmente é costureira.




e Empregador — Pessoa que trabalha explorando o seu préprio
empreendimento com pelo menos um empregado.

5- Situacdo atual de trabalho

Anote a situacdo de trabalho referente a ocupacdo atual exercida na
empresa/empregador.

e Ativo na mesma ocupacao — Trabalhador que exerce a atividade
de acordo com o seu registro. Aplica-se também ao trabalhador
gue foi formalmente reabilitado pelo INSS.

Observacdo: trabalhador exercendo atividade de forma habitual
diferente de seu registro deve ser anotado a atividade efetivamente
realizada.

e Ativo com desvio de ocupagdo — Trabalhador em atividade,
porém desempenhando outra ocupacdo, em fungdo de seu
problema de saude (readaptagdo feita pela empresa).

e Afastado — Trabalhador afastado do trabalho por motivo de
doenca. Anote o tempo de afastamento da forma mais precisa
possivel.

e N3o se aplica — Refere-se a aposentados que ndo estdo

trabalhando e as pessoas desempregadas.




6- Situacdo previdencidria

Refere-se a situacdo do trabalhador perante a Previdéncia Social
podendo ser regime geral (como empregado ou contribuinte individual
no INSS) ou regime préprio (Ipremb, Ipsemg, dentre outros).

Contribuinte individual é aquela pessoa que ndo esta empregada
formalmente e contribui com o INSS. Nos casos de contrato temporario,
funcdo publica e RPA (recibo de pagamento autdénomo), assinale outros.

7- Atividade produtiva domiciliar

Qualquer atividade realizada pelo trabalhador em seu domicilio ou
anexo a ele. Exemplo: doceira, costureira, manicure, cabelereiro; ou
locais como bar e saldo de beleza. A atividade pode ser a Unica fonte de
renda do trabalhador ou renda complementar.

E necessario informar se o mesmo contribui ou n3o para o INSS em
relacdo a essa atividade.

22 ETAPA — EQUIPE MULTIDISCIPLINAR

Esta etapa deve ser preenchida pelos técnicos que compdem a equipe
multidisciplinar da Unidade Basica de Saude durante os atendimentos.

1- Queixa principal

Seguir o protocolo padrdo da Atengao Primdria a Saude.

2- Identificagdo dos riscos ocupacionais




Nesta etapa sdo levantadas as informacdes a respeito dos riscos
presentes no ambiente de trabalho e que podem influenciar na relacdo
saude x doenca do paciente.

Caso identifique algum risco a que o trabalhador estd exposto,
assinale-o.

e Riscos fisicos: vibracdo, radiacdo ionizante e nao ionizante, frio,
calor, umidade, pressdo anormal.

e Riscos fisicos: ruido.

Caso identifique o risco fisico ruido, o trabalhador tem mais de cinco
anos de exposicdo ao ruido e/ou apresenta pelo menos um dos
sintomas: zumbido, baixa de audicdo, intolerdncia aos sons intensos,
ouvido abafado?

Sim: o médico da Unidade Basica de Saude deverd investigar a Perda
Auditiva Introduzida por Ruido (PAIR). Apds avaliagio médica e
realizacdo do exame auditivo - audiometria tonal, se constatada
alteracdo (perda auditiva superior a 25 dB) o caso devera ser discutido
em equipe no Matriciamento em saude do trabalhador para que sejam
definidas as condutas.

Ndo: o atendimento segue.

e Riscos quimicos: poeiras, gases, vapores, fumos, névoas,

produtos quimicos em estado sélido, liquido ou gasoso.

e Riscos bioldgicos: virus, bactérias, fungos, toxinas, parasitas,

protozoarios.




e Riscos ergondémicos: repetitividade, esfor¢o, postura,

vibragcdo, compressdao mecanica, monotonia, processo e
organizacao do trabalho.

e Riscos de acidente de trabalho: arranjo fisico deficiente,

madquinas e equipamentos sem protecdo, ferramentas
inadequadas, eletricidade, incéndio ou explosdo, animais
peconhentos, armazenamento inadequado.

e Riscos psicossociais: Relacdes interpessoais conflitivas,

assédio moral, assédio sexual, exposicdo a violéncia urbana,
sobrecarga de trabalho (excesso da carga e do ritmo de
trabalho), pressdo e controle constante, excesso de jornadas
de trabalho, tarefas mondtonas e/ou mecanicas,
subutilizacdo de competéncias, exposicdo a condi¢cdes de
trabalho precarias, trabalho cujas atividades sdao de baixo
valor social, profissbes que exigem alto investimento
afetivo, trabalho sem respeito aos direitos trabalhistas,
trabalho noturno ou em turnos alternados, inseguranga no
emprego, isolamento social ou fisico, exposicdo a algum
agente toxico.

3- Existe suspeita de que a queixa / adoecimento do paciente tenha
relagdo com a situagdo de trabalho, considerando os riscos
ocupacionais identificados (fisicos, quimicos, biolégicos, ergonémicos,

psicossociais e de acidente de trabalho)?




Conceito de Acidente e Doenga Relacionados ao Trabalho

Acidente de Trabalho - E aquele que ocorre no exercicio da atividade laboral.
Independentemente da situagdo empregaticia e previdencidria do trabalhador acidentado.
Acarreta dano potencial ou imediato a saude, provocando lesdo corporal ou perturbagdo
funcional que cause, direta ou indiretamente (concausa), a morte, a perda ou redugdo
permanente ou tempordria da capacidade para o trabalho.

Inclui-se ainda o acidente ocorrido em qualquer situagdo em que o trabalhador esteja
representando os interesses da empresa ou agindo em defesa de seu patrimdnio, bem como
aquele ocorrido no trajeto da residéncia para o trabalho e vice-versa.

Doenga Relacionada ao Trabalho - Consiste na doenga em que a atividade laboral é fator de risco
desencadeante, contributivo ou agravante de um disturbio latente ou de uma doenga
preestabelecida.

A doenga relacionada ao trabalho estd caracterizada quando diagnosticado o agravo e
for possivel estabelecer uma relagdo causal ou mesmo epidemiolégica com a atividade laboral.
As doengas relacionadas ao trabalho também podem ser classificadas conforme proposto por
Schilling (1984):

® Grupo |: doengas em que o trabalho é causa necessaria tipificada pelas “doengas
profissionais”, strictu sensu, e pelas intoxicagGes agudas de origem ocupacional.

® Grupo lI: doengas nas quais o trabalho pode ser fator de risco contributivo, mas ndo
necessario. Exemplificadas pelas doengas “comuns” mais frequentes ou mais precoces em
determinados grupos ocupacionais e para as quais o nexo causal é de natureza eminentemente
epidemioldgica. A hipertensdo arterial e as neoplasias malignas (cdnceres), em determinados
grupos ocupacionais ou profissdes constituem exemplo tipico.

® Grupo lll: doengas nas quais o trabalho é provocador de um disturbio latente ou
agravador de doenga ja estabelecida ou pré-existente; ou seja, concausa. Exemplos: doengas
alérgicas de pele e respiratdrias, disturbios mentais, em determinados grupos ocupacionais ou
profissdes.

Se ndo houver suspeita de adoecimento ou acidente relacionado ao

trabalho, siga o atendimento padrdo da unidade.




4- Estabeleceu a relagdo do adoecimento com a situacgao de trabalho?

Nexo ocupacional: é a associacdo entre uma doenca conhecida e
diagnosticada e as condicdes de trabalho do paciente. O
estabelecimento dessa associacdo é fundamental para proporcionar ao
paciente um tratamento adequado. Além disso, define outras condutas
como notificagdo do caso, emissdo de Comunicacdo de Acidente de
Trabalho (CAT), quando pertinente, afastamento das condi¢des de risco
geradoras ou agravantes da doenca no trabalho, vistoria do ambiente de
trabalho pela equipe de Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT),
dentre outras.

Caso exista a suspeita, mas ainda ndo seja possivel estabelecer a relacdo
do adoecimento com a situacdo de trabalho, deve-se discutir o caso no

Matriciamento com a Equipe do Cerest.




Matriciamento

O apoio matricial objetiva assegurar retaguarda assistencial e suporte técnico
pedagogico as equipes e profissionais encarregados da atengdo a saude, através da
construgdo de um espago para comunicagdo ativa e compartilhamento de
conhecimento entre profissionais de referéncia e apoiadores.

O Matriciamento busca personalizar os sistemas de referéncia e contra referéncia,
ao estimular e facilitar o contato direto entre referéncia encarregada do caso e
especialista de apoio. Ha duas maneiras basicas para o estabelecimento desse
contato:

- Primeiro, mediante a combinagdo de encontros periddicos e regulares entre equipe
de referéncia e apoiador matricial. Nesses encontros, objetiva-se discutir casos ou
problemas de saude selecionados pela equipe de referéncia e procura-se elaborar
projetos terapéuticos e acordar linhas de intervengdo para os vdérios profissionais
envolvidos.

- Além desses encontros, em casos imprevistos e urgentes, em que ndo seria
recomendavel aguardar a reunido regular, o profissional de referéncia aciona o
apoio matricial, de preferéncia por meios diretos de comunicagdo personalizados,
contato pessoal, eletronico ou telefonico.

5- O agravo é de notificagao compulsdria no Sinan?

Caso identifique que o agravo é de notificagdo compulséria, realize a
notificacdo e encaminhe a ficha ao servigco de Vigilancia Epidemioldgica
para registro no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo

(Sinan).




Doengas

Acidentes

Agravos de Notificagdo Compulséria em Saude do Trabalhador

Doengas osteomusculares relacionadas ao trabalho (LER/DORT)

PAIR

Dermatose ocupacional

Pneumoconiose

Intoxicagdo exdgena

Transtorno mental relacionado ao trabalho

Todo transtorno mental relacionado ao trabalho deve ser notificado, ndo apenas o transtorno
com CID F43.1 (estresse pds-traumatico) descrito na ficha do Sinan

Cancer relacionado ao trabalho

Acidente de trabalho fatal

Acidente de trabalho com crianga e adolescente

Acidente de trabalho com material biolégico

Acidente de trabalho grave

Sdo considerados acidentes de trabalho grave as situagdes em que houver a presenga de pelo
menos um dos critérios a seguir:

necessidade de tratamento em regime de internagdo hospitalar.
incapacidade para as ocupag&es habituais por mais de 30 dias.
incapacidade permanente para o trabalho.

enfermidade incuravel.

debilidade permanente de membro, sentido ou fungdo.

perda ou inutilizagdo do membro, sentido ou fungdo.

deformidade permanente.

aceleragdo de parto.

aborto.

fraturas, amputagdes de tecido dsseo, luxagbes ou queimaduras graves.

YVVVYVVVYVYYVYYVYYVYY

desmaio (perda de consciéncia) provocado por asfixia, choque elétrico ou outra causa
externa.

\4

qualquer outra lesdo: levando a hipotermia, doenga induzida pelo calor ou
inconsciéncia, requerendo ressuscitagdo ou requerendo hospitalizagdo por mais de 24
horas.

» doengas agudas que requeiram tratamento médico que exista razdo para acreditar
que resulte de exposi¢do ao agente bioldgico, suas toxinas ou ao material infectado.




6- E necessario emiss3o de CAT?

A CAT é o documento que informa ao INSS que o trabalhador sofreu um
acidente de trabalho ou que existe uma relagao entre o adoecimento e o
trabalho. A CAT esta prevista no artigo 169 da Consolidagdo das Leis do
Trabalho (CLT), na Lei 8213/1991 (lei que dispde sobre os Planos de
Beneficios da Previdéncia Social) e na Lei Estadual n? 9505/1997 que
disciplina os servicos de salde do trabalhador do Sistema Unico de
Saude (SUS).

Para emissdo da CAT:

- solicite a empresa que faca a emissdao do documento em caso de
ocorréncia de acidente de trabalho ou de adoecimento relacionado ao
trabalho.

- caso a empresa ndo o faga, o préprio acidentado, seus dependentes, a
entidade sindical competente, o médico que o assistiu, ou ainda
qgualquer autoridade publica pode comunicar o acidente a Previdéncia
Social, conforme artigo 22 da Lei 8213/1991.

7- O paciente necessita de afastamento?

O afastamento temporario do trabalho pode ser necessario na exigéncia
de tratamento em repouso ou quando a atividade profissional, frente a
evolucdo da patologia, predisponha ao agravamento ou risco a saude e
seguranca do trabalhador.

Toda vez que o trabalhador necessitar ser afastado do trabalho, ele deve
ser encaminhado com atestado e/ou relatério detalhado ao Servigo
Social da unidade para avaliar as questdes previdenciarias, sociais e

trabalhistas.




8- O paciente tem dificuldade em se manter ou retornar a atividade de
trabalho?

O paciente deve ser encaminhado ao Cerest para avaliacao da equipe de
Preparacdo e Intervencdo para o Trabalho (PIT).

Preparagdo e Intervengdo para o Trabalho (PIT)

PIT: servigo oferecido pelo Cerest, no qual sdo realizados atendimentos individuais e/ou
grupais destinados aos trabalhadores que apresentem dificuldades em permanecer ou
em retornar a atividade produtiva devido ao adoecimento ou a acidentes relacionados
ao trabalho. Nos atendimentos podem ser realizadas as seguintes agoes:

® jldentificar problemas que impegam o retorno a fungdo laboral;

® orientar e ensinar técnicas de controle de dor e cuidados posturais no posto de
trabalho;

® orientar e sugerir quanto a necessidade de mudanga de fungdo ou modificagGes
no ambiente de trabalho;

® auxiliar a busca para nova alternativa profissional (vagas de emprego,
qualificagdo profissional, montagem de curriculo, orientar a melhora da
escolaridade);

® visitar o posto de trabalho para orientagbes ergonOmicas (trabalhador
auténomo e informal);

® acompanhar as vistorias junto a Vigilancia em Saude do trabalhador (Visat) para
avaliagdo ergonOmica (trabalhador formal);

® inserir, quando necessario, o trabalhador no Grupo Informativo Terapéutico, o
qual tem por objetivo colaborar para o entendimento do trabalhador do
processo de adoecimento e a relagdo com o trabalho, favorecendo a redugdo do
medo do retorno ao trabalho e aumento da confianga para um trabalho
produtivo.




9- E necessaria intervengdo no local de trabalho do paciente?

Encaminhe o formulario de solicitacao de Vigilancia ao Cerest — Modelo
anexo.

A VISAT compreende atuagdo continua e sistematica para detectar,
conhecer, pesquisar e analisar os fatores determinantes e
condicionantes dos agravos a saude relacionados aos processos e
ambientes de trabalho em seus aspectos tecnolégicos, sociais,
organizacionais e epidemioldgicos, com a finalidade de planejar,
executar e avaliar intervencdes sobre esses aspectos, de forma a
elimina-los ou controla-los.

10. Condutas em Saude do Trabalhador

( ) Discussdo do caso no Matriciamento.

( ) Notificar o agravo.

() Solicitar a empresa emissdo da CAT ou emiti-la na Aten¢do Primadria.
() Emitir atestado e/ou relatério médico na atengdo primaria.

() Orientar questGes previdenciarias na Atengdo Primaria.

() Encaminhar o paciente ao Cerest para orienta¢des e definicdo de
condutas pela equipe multidisciplinar, se definido no Matriciamento.

() Encaminhar o paciente ao Cerest para interven¢do da equipe de
Fonoaudiologia, nos casos de suspeita de PAIR (audiometria tonal com

limiares abaixo de 25 dB), se definido no Matriciamento.




() Encaminhar o paciente ao Cerest para intervencdo da equipe da
Preparacdo e Intervencdo para o Trabalho (PIT).

() Encaminhar a solicitacdo de Vigilancia a Saude dos Trabalhadores
(Visat) ao Cerest.

11. Acompanhamento e conclusao

Manter acompanhamento do paciente pela equipe da Atencdo Primaria
a Saude com o apoio do CEREST, através do Matriciamento, até a
conclusao do caso.

12. Anexos

12.1- Informagbes para encaminhamentos

Cerest — Centro de Referéncia Regional em Saude do Trabalhador de
Betim

Endereco: avenida Solim&es, 444, Brasiléia — Betim/ MG

Tel.: (31) 3531-3799

E-mail: cerest.betim@saude.mg.gov.br / cerest.betim@yahoo.com.br




Se necessario, encaminhar o paciente ao Cerest apds seguir
procedimentos deste protocolo, agendar o acolhimento por telefone. O
paciente deverd vir com guia de referéncia emitida pela unidade e os
seguintes documentos pessoais:

- carteira de identidade e CPF (original e xerox);

- comprovante de endere¢o no nome do paciente (original e xerox) ou
declaracao de endereco fornecida pela unidade;

- cartdo nacional de saude (original e xerox);

- carteira de trabalho;

- numero do PIS.




12.2- Principais riscos ocupacionais nas atividades econ6micas

DE REFERENCIA REGIONAL EM SAUDE DO TRABALHADOR — CEREST

ATIVIDADE

Extrativa Mineral

CLASSE DE RISCO EXEMPLOS DE RISCOS/EXPOSIGOES
Fisico Ruido, vibracdes, calor, frio, umidade, iluminacdo, radiacdo ionizante e ndo-ionizante.
Quimico Intoxicacdo por gases (mondxido de carbono), poeiras minerais (quartzo, silica,
ashesto, carvdo).
Biolgico Exposicdo a vetores de doencas infecciosas, microorganismos patogénicos (virus e

bactérias).

Organizaggo do trabalho

Posturas inadequadas, trabalho em rodizio e noturno, ritmos excessivos, jornadas
prolongadas, movimentos repetitivos, carregar peso.

Acidentes Explosio, quedas.
Fisico Ruido, vibragdes, calor, frio, umidade, iluminacdo, radiagdo ionizante e ndo-ionizante.
Quimice Poreira, fumos, névoas, vapores, produtos quimicos diversos como solventes, acidos,
reagentes, metais e produtosde suss reacdes.
Industria de Biolégico Esposicdo a vetores de doengasinfecciosas, mocrorganismos patogénicos (virus e
Transformacio bactérias).

Organizacdo do trabalho

Posturas inadequadas, trabalho em rodizio e noturno, ritmos excessivos, jornadas
prolongadas, movimentos repetitivos, carregar peso.

Acidentes Quedas, ferimentos com instrumentos de trabalho, incéndio e explosdo.
Fisico Ruido, radiacdo ndo ionizante.
Quimico Poeiras vegetais, sushstincias quimicas.
Servigos de Postagem Bioldgico Exposicdo & meroorganismos patogénicos (virus e bactérias).

Organizacdo do trabalho

Posturas inadequadas, levantamento de cargas pesadas, monotonia e repetitividade,
no trabalho de turno e noturno, controle rigido de produtividade.

Acidentes

Roubos, guedas.




ATIVIDADE

CENTRO DE REFE| CIA REGIONAL EM SAl
CLASSE DE RISCO
Fisico Ruido, calor, frio, radiacdo ndo-ionizantes.
Quimico Gases tdxicos {mondxido de carbono).

Limpeza de Ruas

Organizacdo do trabalho

Jorada de trabalho prolangada, movimentos repetitivos, posturas inadequadsas,
imposicgo de ritmos de trabalho excessivo, manipulacéo de objetos pesados {grandes,

Acidentes Atropelamento, queda.
Fisico Ruido, vibragdes, calor, frio, radiagdo ndo-ionizante.
Quimico Poeiras, fumos, névoas, vapores, produtos quimicos diversos como solventes,
reagentes e produtos de suas reagdes.
x s o Exposicdes a vetores de doengas indecciosas, microrganimos patogénicos e animais
Construgdo Civil Biolagico i ;

peconhentos.

Organizacdo do trabalho

Posturas inadequadas, cargas pesadas, movimentos repetitivos, relacdes de trabalho

Acidentes Quedas, ferimentos com instrumentos de trabzlho, incéndio e exploséo.
Fisico Ruido, frio, calor.
. Exposigdo a gases tdxicos (mondxido de carbono, didxido de carbono), poeiras
Quimico T " .
incémodas {cigarro).
Coméreio Bioldgico Exposigdo a microrganismos patogénicos {virus, bactérias e fungos).

Organizacdo do trabalho

Postura inadequada, movimentos repetitivos, ritmos de trabalho excessivo relagdes de
trahalho.

Telecomunicagdes

Acidentes Agressao Fisica.
Fisica Radiagdes ionizantes e ndo-ionizantes, ruido, stress.
Quimico Produtos quimicos (chumbo, solventes, isocianatos), poeiras mnerais (amianto).

Organizacdo do trabalho

Posturas inadequadas, relagdes de trabalho.

Acidentes Quedas, choques elétricos.
Fisico Espacos confinados, falta de oxigénio, umidade.
Quimico Gases tdxicos (metano), substincias téxicas {cloro, 4cido sulfdrico).
Tratamento da Rede o . . . L . L
Bioldgico Exposico a microrganismos patogénicos (virus e bactérias).

de Esgoto

Organizagzo do trabalho

Posturas inadequadas, relagtes de trabalho.

Acidentes

Quedas, explogdo.

Coleta de Lixo

Fisico

Calor, frio, ruide, radiacéo ndo-ionizante.

Ergondmico

Jornada de trabalho prolangada, movimentos repetitivos, posturas inadequadas,

imnosicdo de ritmos de trabalho excessivo, manioulacdo de objetos pesados (grandes,

Acidentes

Atropelamento, gueda.

Educagdo

Organizacdo do trabalho

Jornada de trabalho prolangada, movimentos repetitivos, posturas inadequadas,
imposicdo de ritmos de trabalho excessivo.




Saude

Fisico Radiacdo ionizante, ruido
Quimico Agentes quimicos com desinfetantes, esterilizantes, reagentes quimicos, farmacos,
anastésicos.
Bioldgico Microrganismos patogénicos.

Organizacao do trabalho

Trabalho em turno, stress fisico e psiquico, imposicdo de ritmos execessivos, posturas
inadequadas, jornadas de trabalho prolongadas, relacdo de trabalho.

Segurangae
Bombeiros

Fisico Ruido, frio, calor.
Quimico Poeiras, fumos, névoas, vapores, produtos quimicos em geral.
Biolégico Microrganismos patogénicos.

Organizacao do trabalho

Trahalho em turno, stress fisico e psiguico, imposicdo de ritmos execessivos, posturas
inadequadas, jornadas de trabalho prolongadas, relacdo de trabalho.

Hotel e Restaurante

Acidentes Ferimentos/Obitos por armas, acidentes com veiculos, explosdo.
Fisico Ruido, frio, calor, umidade.
Quimico Produtos de limpeza.

Organizacao do trabalho

Movimentos repetitivos, cargas pesadas, posturas inadeguadas, imposico de ritmos
excessivos, relacdes de trabalho.

Acidentes

Quedas, ferimentos com instrumentos de trabalho.




CENTRO DE REFERENCIA REGIONAL EM SAUDE DO TRABALHADOR

ATIVIDADE

Limpeza e Lavanderia

CLASSE DE RISCO EXEMPLOS DE RISCOS/EXPOSICOES
Fisico Ruido, valor.
Quimico Produtos de limpeza.
Biologico Microrganismos patogénicos.

Organizagdo do trabalho

Movimentos repetitivos, cargas pesadas, posturas inadequadas, imposicéo de ritmos
excessivos, relacdes de trabalho.

Acidentes Quedas, ferimentos com instrumentos de trabalho.
Fisico Calor, ruido, readiag&o-ionizante.
Quimico Substancia quimicas dos comésticos e produtos de limpeza.
Estéticas
Biologico Microrganismos patogénicos.

Organizacdo do trabalho

Movimentos repetitivos, posturas inadequadas, imposicdo de ritmos excessivos,

relacdes de trabalho.

Quimico

Produtos de limpeza.

Servigo Doméstico

Organizagdo do trabalho

Movimentos repetitios, stress fisico e psiguico, imposigdo de ritmos execessivos,

cargas pesadas.

Acidentes Quedas, ferimentos com instrumentos de trabalho.
Fisico Pressies anormas, ruido, valor, frio, radiagdo néo-ionizante.
Quimico Pogiras, vapores, produtos quimicos diversos como lubrificantes e combustiveis.
Transporte & Biolégico Exposicdo a vetores de doencas infecciosas, microrganimos patogénicos e animals
Armazentamanto peconhentos.
- Trabalho em tumos, cargas pesadas, longas jomadas de trabalho isolamento,
Organizacdo dotrabalho |~ ! )
impocicdo de ritmos excessivos, relacdes de trabalho.
Acidentes Acidentes com veiculos de tfransporte.
Fisico Ruido, vibragdo, frio, calor, umidede, radiacdo.
Quimico Poeiras, vapares, produtos quimicos diversos como agrotdicos e fertilizantes.
Agropecuaria, — - - ; - -
) e Exposicdo a vetores de doencas infecciosas, microrganimos patogénicos e animais
extragdo vegetal, caca Bioldgico

pecorhentos.

e pesca

Organizagéo do trabalho

Cargas pesadas, longas jornadas de trabalho imposigdo de ritmos excassivos, posturas

inadequadas, movimentas repatitivos, relacio de rabalho.

Acidentes

Ferimentas com instrumentos de trahalho, veiculos e incéndios.




12.3- Modelo de Solicitacao de Vigilancia a Saude do Trabalhador

ﬂ Prefeitura de
suUs :
@l BETIM

N2 PROTOCOLO:

N2 DE CONTROLE:
/2016

Aos cuidados de: SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA A SAUDE / DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA

SOLICITACAO DE INSPECAO SANITARIA
Vigilancia a Saude do Trabalhador

A
UAPS

solicita a realizagdo de inspec3o em Salde do Trabalhador, conforme as seguintes informacdes:

Nome da empresa ou Empregador:

CNPJ: CNAE:

Endereco: N°:
Bairro:

Municipio: Telefone:

Riscos Ocupacionais especificos e/ou situacées de riscos, suspeitos, a serem verificados

Motivo da Solicitagdo de Inspegdo

Identificar os determinantes das situagbes de risco e da nocividade do trabalho, pois verifica-se a existéncia de
situagdo vulnerdvel a satde dos trabalhadores desta empresa.

OBS: POR GENTILEZA CARACTERIZAR A INSPECAO COMO ROTINA, PARA NAO PREJUDICAR 05 FUNCIONARIOS.

Data da solicitagdo:

NOME/ ASSINATURA DO SOLICITANTE
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