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1. APRESENTAÇÃO  
 
 
 
 
 

OBJETIVO GERAL 

 

O objetivo deste guia é oferecer suporte técnico aos profissionais da Rede de Atenção Integral à Saúde do 

Trabalhador -Renast da Paraíba, principalmente às equipes de vigilância em saúde dos municípios, demais 

redes de atenção e vigilância em saúde do SUS, para a investigação e notificação dos casos de covid-19 

relacionados ao trabalho no Sistema de Informação de Agravos de Notificação – Sinan.   

  

 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 
 
Fomentar o desenvolvimento de ações de vigilância epidemiológica em saúde do trabalhador relacionadas 

à Covid-19, na construção da análise de situação de saúde dos trabalhadores e das trabalhadoras no 

contexto da pandemia da covid-19, recomendações de medidas de proteção e promoção da saúde dos 

trabalhadores contra a covid-19, principalmente na execução de atividades com maior risco de exposição.  

 
Contribuir com os trabalhadores e as trabalhadoras ao acesso aos direitos previdenciários e trabalhistas 

decorrentes da identificação da relação da covid-19 com o trabalho. 
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2. INTRODUÇÃO  
 
A Saúde do Trabalhador é definida pela Lei Orgânica da Saúde nº 8.080/90 Art. 6º § 3 como “um conjunto 

de atividades que se destina, através das ações de vigilância epidemiológica e vigilância sanitária, à 

promoção e proteção da saúde dos trabalhadores, assim como visa à recuperação e reabilitação da saúde 

dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das condições de trabalho”. 

 

A Vigilância em Saúde do Trabalhador (Visat) “é um dos componentes do Sistema Nacional de Vigilância 

em Saúde e organiza-se em torno de dois pilares: Vigilância epidemiológica dos agravos relacionados ao 

trabalho e a Vigilância de ambientes e processos de trabalho” (BRASIL, 2019a).  

 

A Vigilância epidemiológica dos agravos relacionados ao trabalho tem como “finalidade recomendar e 

adotar as medidas de prevenção e controle das doenças e agravos nos ambientes e processos de trabalho” 

(BRASIL, 2018). 

 

A vigilância epidemiológica de casos de covid-19 relacionados ao trabalho tem como objetivos 

segundo Brasil (2020a): 

• Orientar as equipes de vigilância em saúde da Renast e demais instâncias da rede de atenção à saúde 

do SUS quanto à investigação epidemiológica e aos critérios para estabelecimento da relação entre a 

covid-19 e o trabalho.  

• Indicar medidas de proteção e promoção da saúde dos trabalhadores contra a covid-19, principalmente 

na execução de atividades com maior risco de exposição.  

• Contribuir para análise de situação de saúde dos trabalhadores no contexto da covid-19. 

• Orientar quanto à notificação dos casos de covid-19 registrados no E-SUS/VE e Sivep gripe e que tiveram a relação 

com o trabalho investigada e confirmada, notificar na Ficha de Acidente de Trabalho do Sinan versão 2019.  
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Nesta perspectiva, a Coordenação-Geral de Saúde do Trabalhador (CGSAT), do Departamento de Saúde 

Ambiental, do Trabalhador e Vigilância das Emergências em Saúde Pública (DSASTE), da Secretaria de 

Vigilância em Saúde (SVS), do Ministério da Saúde (MS) recomenda:  

 
Que as ações de vigilância epidemiológica de casos de covid-19 relacionados ao 
trabalho sejam realizadas mediante articulação da vigilância em saúde com os 
comitês de crise ou de emergência em saúde nos municípios e regiões de saúde, 
sempre que necessário, acionando a rede de apoio técnico e institucional da Renast, 
as representações dos trabalhadores, as instâncias do controle social do SUS e as 
instituições parceiras (BRASIL,2020a, p.5). 

 

 

3. PERGUNTAS E RESPOSTAS 
 

 

3.1 Por que notificar os casos de covid-19 relacionados ao trabalho na ficha 

de acidente de trabalho do Sinan versão 2019, mesmo sabendo que não se trata 
tipicamente de um “acidente de trabalho”? 
 

Diante da necessidade de obter informações para realizar investigação epidemiológica da relação da covid-

19 com o trabalho, observou-se que a “ficha de notificação de acidente de trabalho do Sinan versão 2019” 

é a que contém a maioria das informações necessárias para se fazer a investigação epidemiológica da covid-

19 com o trabalho, como  campo 31 da ocupação (CBO), campo 32 da Situação no Mercado de Trabalho, 

campo 37 da atividade econômica (CNAE), o campo 64 do Diagnóstico da Lesão ou seja CID da lesão em 

que é possível registrar  CID B34.2 referente à covid-19 e   o campo 66 da  evolução do caso, se o caso 

evolui para cura ou para óbito (BRASIL, 2019b ; BRASIL, 2020a; BAHIA, 2020).  Desta forma, é possível 

obter informações necessárias para analisar a situação de saúde do trabalhador e da trabalhadora durante 

a pandemia.  

 

É importante ressaltar, no entanto, que se deve notificar na Ficha de Acidente de Trabalho do Sinan versão 

2019 apenas para os casos confirmados de covid-19 que, após investigação epidemiológica, foi possível 

concluir como caso relacionado ao trabalho (BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a).  A investigação 

epidemiológica é um trabalho de campo, realizado a partir de casos da covid-19 notificados por meio do 

sistema e-SUS e por meio do Sistema de Informação da Vigilância Epidemiológica da Gripe (Sivep-Gripe) 

(BRASIL, 2020b).  
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3.2 Os casos de óbitos por covid-19 que tiverem sua relação com o trabalho 

identificados também devem ser registrados na ficha de Acidente de Trabalho 
do Sinan versão 2019? 

 

Os casos de óbitos por covid-19 que tiverem sua relação com o trabalho, identificados por meio da 

investigação epidemiológica, devem ser registrados na ficha de Acidente de Trabalho do Sinan, 

complementada pelas informações contidas na Declaração de Óbito (DO). Ambos os instrumentos de 

notificação (ficha de acidente de trabalho do Sinan e a DO) devem conter informações similares (BAHIA, 

2020; BRASI, 2020a).   

 

3.3 Como a covid-19 poderá ocorrer em trabalhadores em consequência do 

trabalho? 
 
 

 A covid-19 poderá ocorrer em trabalhadores como consequência da sua ocupação ou pelas condições 

adversas em que seu trabalho é realizado, assim como qualquer outra doença relacionada ao trabalho, a 

exemplo das doenças do aparelho locomotor (BAHIA, 2020; BRASI, 2019a).   

 

A relação entre o trabalho e o processo de adoecimento dos (as) trabalhadores(as) pode ser compreendida, 

mais detalhadamente, pela classificação proposta por Schilling, adotada pelo Ministério da Saúde (BRASIL, 

2001; (BRASIL, 2019a). A classificação proposta por “Schilling” é composta por três grupos de causas. A 

covid-19 pode ser inserida no grupo II: “doenças em que o trabalho pode ser um fator de risco, 

contributivo, mas não necessário”. Neste caso, é necessário fazer a relação causal entre a doença e 

trabalho, ou seja, realizar a investigação epidemiológica da relação da covid-19 com o trabalho (BRASIL, 

2019a; BAHIA, 2020). 

 

No caso dos “trabalhadores da saúde”, a relação com o trabalho é mais clara; porém, o mesmo não acontece 

com os demais grupos de trabalhadores. Mesmo assim, a investigação epidemiológica, em muitos casos, 

permitirá identificar a transmissibilidade da covid-19 com a cadeia produtiva e sua ocorrência em ambientes 

de trabalho (BAHIA, 2020). Nesta perspectiva, o Guia de Vigilância Epidemiológica / Emergência de Saúde 

Pública de Importância Nacional pela Doença pelo Coronavírus mostra na página 32 “algumas situações e 

atividades em que se presume haver contato direto ou próximo de trabalhadores de serviços de saúde e 

segurança com outras pessoas com covid-19” (BAHIA, 2020; BRASIL, 2019b). 

 

Segundo a OSHA (2020), algumas ocupações apresentam risco muito alto e risco alto de exposição para a 

COVID-19. Dessa forma, várias situações, atividades e local de trabalho podem implicar aumento da 

exposição e risco à covid-19 (Quadro1) 
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Quadro 1. Classificação de risco das ocupações quanto à exposição ao vírus SARS-CoV-2  

 
CLASSIFICAÇÃO 

DE RISCO 

 

OCUPAÇÕES 

 

 

MUITO ALTO 

Profissionais de saúde que têm contato direto com pacientes (intensivistas, dentistas, 

médicos, enfermeiros, fisioterapeutas etc.) e que realizam procedimentos “invasivos” 

e/ou que produzem geração de aerossóis (intubação traqueal, ventilação não 

invasiva, traqueostomia, ressuscitação cardiopulmonar, ventilação manual antes da 

intubação e broncoscopia) ou ainda que realizam coleta de amostras para cultura ou 

autopsias. 

 

 

ALTO 

Profissionais de saúde e outras categorias que não realizam procedimentos invasivos 

e que não geram aerossóis, mas que têm contato próximo com casos confirmados 

ou suspeitos, como: médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, nutricionistas e outros 

trabalhadores da equipe de apoio (técnicos de enfermagem, radiologia, laboratórios, 

lavanderia hospitalar, maqueiros, trabalhadores de transporte de saúde (por exemplo, 

operadores de veículos de ambulância). Outras categorias de trabalhadores: 

cuidadores, trabalhadores de necrotérios, funerárias e cemitérios envolvidos na 

preparação dos corpos para enterro ou cremação. 

 

 

 

MÉDIO 

Trabalhadores(as) em contato próximo com pessoas potencialmente contaminadas 

e/ou com o público em geral: agentes de saúde (ACS, ACE), vigilância em saúde, 

sanitaristas, cuidadores, seguranças e recepcionistas de serviços de atendimento ao 

público, bancários, trabalhadores(as) de portos e aeroportos, rodoviárias e rodovias, 

trabalhadores(as) de escolas, segurança pública, de telemarketing, do comércio 

(farmácias, mercados, padarias, feiras, vendedores), de aplicativos (transporte de 

pessoas e entrega de produtos), empregados domésticos, porteiros, motoristas de 

transportes coletivos, ambulantes, manicures, cabeleireiras, trabalhadores de serviço 

de alimentação, da limpeza urbana, trabalhadores da construção civil, trabalhadores 

na agricultura, motoboy, mototaxista etc. 

          

BAIXO 

Trabalhadores(as) que não têm contato com pessoas contaminadas ou suspeitas ou 

não têm contato com o público em geral e mesmo com outros colegas de trabalho, 

como nas atividades de trabalho remoto (Home office), tradutores, professores, 

youtubers; serviços de teleatendimento e consultoria, vigilante noturno. 

Fonte: BAHIA, 2020, Quadro adaptado de OSHA (2020). 
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3.4 Como estabelecer a relação causal entre a covid-19 e o trabalho? 

 

Devem ser considerados: o diagnóstico clínico / laboratorial (exemplo do teste molecular RT-PCR) e a 

história ocupacional do trabalhador: Qual a sua atividade de trabalho atual? O que faz? Como faz? Em 

que condições o seu trabalho é realizado? Quais instrumentos e equipamentos são utilizados? Quais fatores 

e situações de risco no ambiente de trabalho estão favorecendo a sua exposição e contaminação? Também 

é importante obter informações sobre a organização do trabalho (jornada, ritmo, distribuição de tarefas etc.). 

(BRASIL, 2019a; BAHIA, 2020; BRASIL,2020a).  

 

A escuta do trabalhador “é fundamental no estabelecimento da relação entre a covid-19 e o trabalho. Sua 

fala pode trazer elementos para conhecer as condições de trabalho, as repercussões na saúde e sua 

percepção em relação ao trabalho diante da pandemia” (BAHIA, 2020; BRASIL,2020a).  A sistematização 

das informações obtidas dos trabalhadores, dos familiares, da investigação clínica epidemiológica da 

doença, da inspeção nos locais de trabalho, quando necessária, da literatura científica e mídia, devem ser 

suficientes para se estabelecer ou não o diagnóstico da relação entre a covid-19 e o trabalho na maior 

parte dos casos (BAHIA,2020). 

 

 

3.5 Quem pode fazer a investigação/confirmação da relação da covid-19 com 

o trabalho? 

 

 
Segundo Brasil (2020a), a “investigação/confirmação da relação da covid-19 com o trabalho pode ser feita por todos 

os profissionais de saúde ou responsáveis pelos serviços públicos e privados de saúde, que prestam assistência ao 

paciente, “não sendo exclusividade médica” (BRASIL, 2020a, p.14). Nesse contexto, faz-se necessária a 

investigação epidemiológica, que é uma atividade de campo, realizada a partir de casos de covid-19 registrados por 

meio dos Sistemas de Informação em Saúde (e-SUS e Sivep Gripe). 

 

É importante destacar que a “investigação epidemiológica é uma ação multidisciplinar, cada técnico que compõe a 

equipe de investigação, contribui com informações para estabelecer a relação da covid-19 com o trabalho” (BAHIA; 

2020; BRASIL, 2020a). 
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3.6 Quem deve conduzir o processo de investigação epidemiológica e qual o 

seu papel de destaque nesse processo? 

 

De acordo com Brasil, (2020a), “O processo de investigação epidemiológica deve ser conduzido por técnico 

de vigilância em saúde, qualificado, que obtenha as informações necessárias com responsabilidade, ética, 

confidencialidade, imparcialidade, isenção de julgamento, para identificar a relação de causalidade entre a 

covid-19 e o trabalho”. É essencial que esse profissional se identifique nos locais de investigação com 

apresentação de seu documento profissional contendo nome e órgão público ao qual está vinculado 

(BRASIL, 2020a).  

 

Como a investigação epidemiológica é uma atividade de campo, o condutor (técnico de vigilância em saúde) 

da equipe deve adequar o “plano investigativo, definindo os locais e respectivos fluxos a serem percorridos, 

visando à elucidação da relação da covid-19 com o trabalho e conclusão do caso” (BRASIL, 2020a).   

 

 

3.7 Quais os principais objetivos da investigação epidemiológica da relação 

da covid-19 com o trabalho? 

 

Nessa perspectiva, a investigação epidemiológica tem como propósito subsidiar a vigilância 

epidemiológica para elucidar a relação da covid-19 com o trabalho. Segundo Brasil (2020a), os 

principais objetivos da investigação epidemiológica da relação da covid-19 com o trabalho são:  

• identificar a fonte de infecção e o modo de transmissão da covid-19 nos ambientes e 

processos de trabalho;  

• identificar os grupos de trabalhadores expostos a maior risco;  

• identificar fatores de risco decorrentes das condições de trabalho ou da não 

implementação de medidas protetivas;  

• confirmar ou não a relação da covid-19 com o trabalho;   

• determinar as principais características de interesse à saúde do trabalhador dos casos 

confirmados. 
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3.8 Como definir os casos de covid-19 para realizar investigação epidemiológica a fim 

de estabelecer se houve ou não relação da doença com o trabalho? 

 
 
A partir da obtenção das bases de dados da covid-19 dos sistemas de informação em Saúde (e-SUS e Sivep 

Gripe), faz-se a separação dos casos confirmados de covid-19 na população acima de 16 anos 

(BRASIL,2020a) e, em seguida, procede-se a uma análise das bases de dados com relação ao trabalho 

(campo de ocupação e /ou emprego) mesmo nos casos de não preenchimento ou indisponibilidade de 

ocupação nas fichas de notificação do e-SUS e Sivep-Gripe. Durante a análise das bases de dados, podem-

se excluir as ocupações que não têm relação com situação ocupacional, a exemplo de: dona de casa, 

aposentados, desempregados etc.  

 

Dessa forma, o banco de dados está pronto para a equipe que deverá ir ao campo complementar a 

investigação epidemiológica dos casos de covid-19 com a finalidade de estabelecer se houve ou não relação 

da doença com o trabalho. A Coordenação-Geral de Saúde do Trabalhador, do DSASTE, da SVS do MS,  

“recomenda que seja feito um primeiro contato telefônico com os respectivos trabalhadores ou familiares, 

de preferência com o auxílio da planilha Excel ou similar” observando os campos da ficha de acidente de 

trabalho versão 2019 ( BRASIL,2020a), sendo que  “a primeira pergunta a ser feita é sobre a identificação 

da situação de trabalho, ou seja, se a pessoa com covid-19 é ou não trabalhador(a); se sim, continua-se 

a investigação; se não, finaliza-se a investigação” (BAHIA, 2020; BRASIL,2020a).  

 

É importante destacar que na ficha de notificação de caso de covid-19 no e-SUS VE, o campo ocupação 

ressalta bem os trabalhadores da saúde e da segurança pública (Anexo 1). 

 

Como obter acesso aos bancos de dados dos casos de covid-19? 

3.9 Como obter acesso aos bancos de dados dos casos de covid-19? 
 

O acesso aos bancos de dados da covid-19 é realizado junto à vigilância epidemiológica das Secretarias 

Municipais de Saúde (SMS), semanalmente, por meio do arquivo eletrônico (planilha em Excel) contendo 

todos os casos confirmados de covid-19 (BRASIL, 2020a). Caso seja necessário, recomenda-se buscar 

apoio na Secretaria Estadual de Saúde e no CEREST Estadual para o acesso aos dados (BAHIA, 2020; 

BRASIL, 2020a). 

 

 Coordenação-Geral de Saúde do Trabalhador do DSASTE, da SVS do MS, “sugere que as equipes 

regionais de Vigilância em Saúde do Trabalhador tenham acesso ao Gerenciador de Ambiente 

Laboratorial (GAL) para o acompanhamento dos laudos de testes moleculares RT-PCR, para garantir maior 

celeridade no processo de identificação dos casos confirmados” (BRASIL, 2020a). 
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3.10 Como obter acesso ao banco de dados de óbitos suspeitos e 

confirmados de covid-19? 

 

O acesso ao banco de dados de óbitos suspeitos e confirmados de covid-19 é realizado junto as Secretarias 

Municipais de Saúde (SMS), ou seja, no setor de mortalidade dos municípios. Deve- se buscar o acesso às 

Declarações de Óbito (DOs) e selecionar as “Dos” com diagnóstico suspeito e confirmado de covid-19, para 

realizar o monitoramento do banco de dados do Sistema de Informações sobre Mortalidade (SIM). De acordo 

com (BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a), “as equipes de Saúde do Trabalhador devem trabalhar sempre 

articuladas com as equipes de Vigilância Epidemiológica, dos Comitês ou Câmeras Técnicas de Investigação 

de Óbitos e Serviço de Verificação de Óbito”. 

 

3.11 Os casos de óbitos por covid-19 em trabalhadores também devem ser 

investigados? 

 

Os casos de óbito por covid-19 em trabalhadores também devem ser investigados para identificar a possível 

relação com o trabalho, ou seja, se houve ou não exposição ao vírus SARS-CoV-2 no ambiente de trabalho 

(BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a). “Para isso, deve- se buscar o acesso às Declarações de Óbito (DOs) para 

que a   equipe de Vigilância em Saúde deva   proceder à análise preliminar do conteúdo dos seus campos, 

observar a causa básica na última linha do atestado, como   os marcadores (U07.1 e U07.2) e o código 

B34.2. Então, para exame laboratorial positivo, código B34.2 e mantendo U07.1 (figura1) e para os óbitos 

com investigação inconclusiva, código B34.2 e mantendo U07.2 (figura 2) (BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a; 

BRASIL, 2020b; BRASIL, 2020c). 

 

Nessa sequência, a equipe de Vigilância em Saúde deve proceder a uma análise de modo a descartar os 

óbitos que provavelmente não são suspeitos de serem relacionados ao trabalho. Durante a investigação, a 

equipe deve conferir a ocupação com a família ou em seu local de trabalho, registrando essas situações 

para decidir posteriormente qual ocupação deverá constar na DO (campo14) bem como na ficha de acidente 

de trabalho do Sinan versão 2020 (campo 31).  

 

A equipe deve conferir os campos da DO dos óbitos por covid-19 que tiverem sua relação com o trabalho, 

como o campo 49, do BLOCO VII – Causas externas, correspondente ao evento que desencadeou o óbito 

relacionado ao processo de trabalho e, se necessário, solicitar ao gestor do SIM para retificar o campo 49 

(digitar 1, para acidente de trabalho), para que as informações do Sinan e do SIM se complementem entre 

si. 
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Figura 1. Campo V da declaração de óbito (OD) para caso confirmado de covid-19  

                   

 Fonte: BRASIL, 2020c. 

 

                   

 

Figura 2. Campo V da declaração de óbito (OD) para caso suspeito de covid-19 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         

Fonte: BRASIL, 2020c  
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3.12 Além das fontes oficiais, existem outras fontes de informação que 

possam complementar a investigação de casos de covid-19 relacionados ao 
trabalho? 
 

mentar a investigação de casos de covid-19 relacionados ao trabalho? 

Além das fontes oficiais da covid-19 já preestabelecidas (e-SUS VE, Sivep Gripe), há outras fontes de 

informação importantes que são utilizadas, de forma complementar, na investigação epidemiológica de 

casos de covid-19 relacionados ao trabalho como a “busca ativa na mídia e acolhimento de denúncias” 

(BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a). 

 

• Busca ativa na mídia, como exemplo, matérias jornalísticas sobre casos de covid-19 em ambientes de 

trabalho, em empresas, em grupos específicos de trabalhadores ou referentes a diversas atividades 

econômicas (figura 3).  

• Acolhimento de denúncias dos órgãos como Superintendências Regionais do Trabalho, Ministério 

Público do Trabalho, Sindicatos, Associações de Trabalhadores, Ouvidorias e de outros Setores sobre 

a ocorrência de casos suspeitos e confirmados de covid-19 em ambientes de trabalho” (BAHIA, 2020; 

BRASIL, 2020a). 
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Figura 3. Notícias da mídia sobre casos de covid-19 potencialmente relacionados ao trabalho 
 

 Fonte:https://www.jornaldaparaiba.com.br/vida_urbana/trabalhadores-de-uma-unica-empresa-representam-60-dos-casos-de-covid-19-em- 
guarabira.html 
https://economia.uol.com.br/noticias/reuters/2020/05/19/funcionario-da-caixa-na-paraiba-morre-por-covd-19.htm 
http://www.paraibanoticia.net.br/gerente-de-compras-da-rede-de-supermercados-bemmais-e-a-3a-vitima-de-coronavirus-na-paraiba/ 

 https://www.tanaarea.com.br/paraiba/diretora-da-maternidade-frei-damiao-esta-curada-de-covid-19-e-tem-alta-de-hospital/ 
https://g1.globo.com/pb/paraiba/noticia/2020/04/21/tecnico-de-enfermagem-de-56-anos-morre-por-coronavirus-em-joao-pessoa.ghtml 
https://portalcorreio.com.br/pb-denuncias-irregularidades-trabalhistas-covid-19/ 
http://www.mppb.mp.br/index.php/27-noticias/ceaf2 
https://www.maispb.com.br/464813/funcionarios-denunciam-casos-de-covid-19-em-fabrica-na-paraiba.html 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

https://www.jornaldaparaiba.com.br/vida_urbana/trabalhadores-de-uma-unica-empresa-representam-60-dos-casos-de-covid-19-em-%20guarabira.html
https://www.jornaldaparaiba.com.br/vida_urbana/trabalhadores-de-uma-unica-empresa-representam-60-dos-casos-de-covid-19-em-%20guarabira.html
https://economia.uol.com.br/noticias/reuters/2020/05/19/funcionario-da-caixa-na-paraiba-morre-por-covd-19.htm
http://www.paraibanoticia.net.br/gerente-de-compras-da-rede-de-supermercados-bemmais-e-a-3a-vitima-de-coronavirus-na-paraiba/
https://www.tanaarea.com.br/paraiba/diretora-da-maternidade-frei-damiao-esta-curada-de-covid-19-e-tem-alta-de-hospital/
https://g1.globo.com/pb/paraiba/noticia/2020/04/21/tecnico-de-enfermagem-de-56-anos-morre-por-coronavirus-em-joao-pessoa.ghtml
https://portalcorreio.com.br/pb-denuncias-irregularidades-trabalhistas-covid-19/
file:///E:/Gua%20de%20vigilancia%20CEREST_PB/hoje%2013%20%20%2012%202020/http
http://www.mppb.mp.br/index.php/27-noticias/ceaf2
http://www.mppb.mp.br/index.php/27-noticias/ceaf2
https://www.maispb.com.br/464813/funcionarios-denunciam-casos-de-covid-19-em-fabrica-na-paraiba.html
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3.13 Quais os procedimentos após investigação epidemiológica da relação da 

covid-19 com o trabalho? 

 

 

Primeiramente, deve-se fazer uma avaliação sobre a definição dos casos: Confirmados, Descartados e 

Suspeitos / Inconclusivos. 

 

• Casos confirmados de covid-19 relacionados ao trabalho: são casos registrados nos Sistemas de 

Informação em Saúde – SIS (e-SUS VE, Sivep Gripe) “em que a investigação epidemiológica evidenciou 

exposição/contato com pessoas (usuários, clientela dos serviços) ou outro(s) trabalhador(es) com covid-

19 positivo(s) no ambiente de trabalho e / ou condições de trabalho propícias para essa 

exposição/contaminação ou provável(is) contato(s) no trajeto de casa para o trabalho e vice-versa, porém 

“sem histórico de caso confirmado no domicílio e/ou em contato comunitário, cronologicamente 

compatíveis” (  BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a) . 

 

• Casos descartados de covid-19 relacionados ao trabalho: são casos de covid-19 confirmados e 

registrados no SIS que “após investigação epidemiológica, foi verificado que a doença não mantém 

relação com o trabalho ou não foi provavelmente adquirida durante as atividades laborais ou no trajeto 

de casa para o trabalho e vice-versa”(  BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a). 

 

• Casos suspeitos/inconclusivos de covid-19 com relação com o trabalho: são casos de covid-19 

confirmados e registrados no SIS em que o paciente tenha contraído a doença, possivelmente, durante 

as atividades laborais ou no trajeto de casa para o trabalho e vice-versa, mas não foi possível a 

confirmação da relação (  BAHIA, 2020; BRASIL, 2020a). 

 

Segundo procedimento, ao concluir a investigação epidemiológica da relação da covid-19 com o trabalho, 

os dados deverão ser apresentados em relatório, de forma sumarizada, e incluindo todas as etapas da 

investigação. Os casos confirmados devem ser registrados na ficha de notificação de acidente de trabalho 

versão 2019 do Sinan, para todos os trabalhadores, independentemente da sua inserção no mercado 

de trabalho formal e informal (BRASIL, 2020a).   

 

OBS: 

Se, por acaso, durante a investigação epidemiológica, forem identificados alguns casos de covid-19 que 

não constem na base do e-SUS VE, esses devem ser notificados na ficha do e-SUS VE e enviados à 

Coordenação de Vigilância em Saúde do município para as devidas providências quanto à digitação e 

monitoramento (BRASIL, 2020a).   
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3.14 Quais as instruções para o preenchimento da ficha de notificação de 

acidente de trabalho (versão 2019) para casos confirmados de covid-19 
relacionados ao trabalho? 

 

As orientações para o preenchimento de todos os campos da ficha de notificação de acidente de trabalho 

do Sinan (versão 2019) sobre casos da covid-19 relacionados ao trabalho, estão especificados no quadro 2. 

Ao final do preenchimento da ficha, recomenda-se que se faça uma revisão de todos os campos, isto é, se 

os mesmos estão de acordo com as instruções do quadro 2 (BRASIL, 2020a).   

 

Quadro 2. Instrutivo de preenchimento da ficha de notificação de acidente de trabalho (2019)  

 

Campo 3  Registrar a data que você finalizou a investigação  

Campos 6, 8, 9, 10, 11, 
12, 13, 14, 15, 16, 17, 
18, 19, 20, 21, 22, 23, 
26, 27, 28, 29 e 30 

Dados de identificação/ qualificação pessoal do sujeito do caso.  

Seguir orientações no instrutivo de preenchimento do Acidente de Trabalho do 
Sinan. 

  
Campo 7 

Registrar a data de início dos sintomas para o caso de pessoa sintomática. Caso 
sejam assintomáticos, colocar a data do resultado do exame positivado. 

 
Campo 31   
 
  “OCUPAÇÃO” 

 

Deve ser preenchido com o nome da ocupação principal do caso (consultar a 
CBO sempre que necessário).  

Escrever por extenso, com o maior detalhamento possível, a ocupação principal 
(mais provavelmente ligada à exposição) e as demais ocupações se exercer 
mais de uma; se necessário, utilize o campo outras informações ao final da ficha 
para completar essa informação.  
 

 
Campo 32 

Se trabalhar em mais de um local/emprego ou tiver mais de uma ocupação, deve 
ser preenchido com o tipo de vínculo no trabalho/ emprego/estabelecimento com 
maior probabilidade de estar associado à exposição à covid-19.  Se necessário, 
utilize o campo “informações complementares e observações” ao final da ficha.  

 

Campo 33 Deve-se registrar o tempo de trabalho na ocupação principal com maior 
probabilidade de estar associada à exposição ao SARS-CoV-2. 
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Campo 34 Deve-se registrar o código referente ao local onde ocorreu a contaminação pelo 

SARS CoV-2.  

Campos 35, 36, 37, 

38,39, 40, 41, 42, 43, 44 

e 45 

Devem-se registrar os dados da empresa relacionada à contaminação pela 
covid-19.  Investigar a exposição e riscos, registrando o vínculo mais provável 
de exposição. Quanto aos demais vínculos concomitantes, registrar em 
“informações complementares e observações”.  

Campos 46,47, 48 e 49  Devem-se registrar todas as informações relacionadas à empresa terceirizada. 

Campos 50 e 51  Como este campo se aplica somente para acidente de trabalho, registrar no 

campo 50 a hora do início da jornada e no 51 o tempo em horas da jornada de 

trabalho. 

Campos 52 e 53  Registrar os dados relativos ao local de trabalho em que ocorreu a exposição 
ou a mais provável, no caso de haver mais de um. 

 

Campo 54 

Registrar o CID 10:  Y.96 – circunstâncias relacionadas à condição de 
trabalho.  

 

Campo 55 

Registrar tipo de acidente:1 – Típico: contaminação ocorrida no local de 

trabalho. 2 – Trajeto: aqueles em que a ida e/ou volta para o trabalho pode ter 

sido a fonte mais provável de exposição. 

Campo 56 Registrar se existem outros trabalhadores com covid-19 no local de trabalho. 

Campo 57 Registrar número de trabalhadores com covid-19 positivos no local de trabalho. 

Campos 58, 59, 60, 61 

e 62 

Registrar informações referentes ao local de atendimento médico de maior 

complexidade. 

Campo 63 Utilizar o código 10 - todo o corpo. 

 
Campo 64 

Registrar obrigatoriamente o código da CID-10, B34.2 - infecção por 
coronavírus em área não especificada. 
Utilizar este código para os casos de covid-19 com a finalidade de identificação 
a posteriori no banco do Sinan AT. 

Campo 65 Registrar qual tipo de tratamento foi aplicado, atentando para o item 3 (ambos) 

em caso Hospitalar e Ambulatorial. 

 

Campo 66 

Registrar a evolução, utilizando a informação mais atualizada obtida pela 

presente investigação do caso. Em caso de óbito, complementar e/ou 

encaminhar retificação das informações da Declaração de Óbito.  

Campo 67 Registrar a data do óbito (dia, mês e ano). 

 

Campo 68 

Este campo se aplica para os trabalhadores CLT. Verificar se a CAT foi emitida 
e marcar a opção correspondente.  A opção 3 (Não se aplica) deve ser marcada 
para os trabalhadores com outros tipos de vínculo que não o da CLT.  

 

Campo Informações 
complementares e 
observações 

Registrar informações que são pertinentes para complementação da 

investigação epidemiológica do caso. Registrar detalhadamente informações 

que permitam elucidar a relação da covid-19 com o trabalho; por exemplo, sobre 

atividades econômicas se houver mais de uma, esclarecimentos, assim como 

outras obtidas na inspeção sanitária de ambiente de trabalho. 

Campo Investigador Preencher todos os campos de forma completa, sem abreviatura e legível. 

Fonte: Sinan/SVS/MS. Acessível em: https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1116664,  Brasil, 2020a 

 

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1116664
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3.15 Quais os procedimentos para os casos de covid-19 relacionados ao 

trabalho confirmados em trabalhadores segurados da Previdência Social, 
acobertados pelo seguro de acidentes do trabalho (SAT) do Instituto Nacional 
do Seguro Social (INSS), além de notificar na Ficha de Acidente de Trabalho do 
Sinan? 

 

 

Os trabalhadores segurados da Previdência Social, acobertados pelo SAT do INSS com diagnóstico 

confirmado de covid-19 relacionado ao trabalho, além da notificação na Ficha de Acidente de Trabalho do 

Sinan, devem solicitar à empresa a emissão da Comunicação de Acidente de Trabalho (CAT).  Caso a 

empresa se recuse a emitir a CAT, o serviço de saúde e o (a) médico (a) que assistiram o trabalhador, 

incluindo (Saúde da Família, CEREST, entidade sindical ou outro), devem emitir a CAT e entregar ao(à) 

trabalhador(a) ou ao seu familiar (em caso de óbito) para registro nas Agências da Previdência Social. 

Dessa forma, essa ação garantirá ao(à) trabalhador(a) o acesso aos benefícios de natureza acidentária e 

assegurado o direito à estabilidade no emprego (BRASIL, 2017; BRASIL,2020a).  

 

Nesse contexto, é relevante sinalizar que no relatório da investigação clínica epidemiológica devem ser 

anexados: a descrição da atividade e o posto de trabalho, outros documentos obtidos, a exemplo de laudos 

de testes moleculares RT-PCR, cópias de notícias de jornais, relatório de inspeção e investigação no 

ambiente de trabalho, quando necessário, dentre outros documentos a fim de fundamentar o nexo causal 

junto ao INSS (BRASIL, 2020a). 

 

3.16 Quem são os trabalhadores(as) segurados da Previdência Social, 

cobertos pelo SAT do INSS? 

 

 

São os trabalhadores(as) que possuem vínculo de trabalho formal regido pela CLT (ou seja, com 

“carteira de trabalho assinada”) incluindo os domésticos (a exemplo de  empregada doméstica, 

cuidador(a) de idoso, motorista e  outros ocupações   afins ) e os segurados especiais  que são 

pessoas físicas  geralmente residentes no imóvel rural ou em aglomerado urbano ou rural próximo 

a ele que exercem suas atividades em regime de economia familiar, isto é, com seu companheiro(a) 

e filhos(as)   maior de 16 anos de idade  (produtores, parceiros, meeiros, arrendatários rurais, 

pescadores artesanais e assemelhados, assim inscritos no INSS (BRASIL, 1991; BRASIL, 2015). 
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4. CONSIDERAÇÕES FINAIS     
 

 

O enfrentamento da pandemia da covid-19 tem gerado um grande envolvimento de todo o Sistema Único 

de Saúde (SUS), que tem como base a integralidade, a universalidade e a equidade de todos os pacientes 

e trabalhadores. Exerce, pois, um papel preponderante na vigilância, na assistência à saúde e no 

ordenamento e articulação das ações de enfrentamento da pandemia, nos três níveis de gestão: federal, 

estadual e municipal.  

 

Nessa perspectiva, conclui-se que compete ao SUS, nos três níveis de gestão, executar as ações de 

vigilância bem como as de “saúde do trabalhador”. Os ambientes e processos de trabalho podem ter um 

papel determinante na disseminação rápida do vírus (vírus SARS-CoV-2) entre os trabalhadores, em 

diversas atividades consideradas essenciais, com maior risco de contaminação (como serviços de saúde, 

segurança pública, cadeia de produção, distribuição e comercialização de alimentos, transporte de pessoas 

e mercadorias, geração de energia) ou em atividades não essenciais (como indústrias diversas, mineração, 

comércio em geral, construção civil, entre outras).  

 

Nesse viés, as ações de Visat, especialmente as ações da vigilância epidemiológica, devem ser 

consideradas uma estratégia importante de enfrentamento da covid-19. Ressalta-se, neste guia, a 

importância de notificar os casos da covid-19 que tiverem sua relação com o trabalho, para que dessa forma 

possamos obter dados epidemiológicos com informações fidedignas sobre ocupação e atividade econômica, 

além de permitir conhecer o perfil produtivo da população economicamente ativa afetada pela doença e as 

possíveis relações com o trabalho. Por conseguinte, subsidiar os gestores para o planejamento das ações, 

visando à promoção e à proteção da saúde dos trabalhadores e das trabalhadoras no enfrentamento da 

covid-19.  
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Anexos -1. Ficha de Notificação de Acidente de Trabalho 
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 Acidente de Trabalho Grave Sinan Net SVS          21/06/2019 
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Anexos -2. Ficha de Notificação de Covid-19 – e-SUS V 

Informações complementares e observações 

 

  

  
e-SUS Notifica –                                                                                                                                                                                                                                                                              2828/09/2020  
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Anexos 3. Ficha do Sivep Gripe 
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Anexos 4 Comunicação de Acidente de Trabalho 

 

 

 


