CADERNOS
DE SAUDE DO
TRABALHADOR

Vigilancia Epidemioldgica
em Saude do Trabalhador

CIDADE DE
® SAO PAULO

SAUDE

OOOOOOOOOOOOOOO
IIIIIIIIIIIIIIIII



CADERNOS
DE SAUDE DO
TRABALHADOR

. Vigilancia Epidemioldégica em Saude do Trabalhador
I

N .

ancia Epidemiolégica em Saude do Trabalhador

Organizador
Mario Rubens Amaral de Jesus

Equipe Técnica

André Castilho

Carlos Augusto Ferreira

Cecilia Cleonice Ribeiro Martins
Elzira Mitiko Shiroma

Jenny lzum i Kose (revisd o técnica)
Marisa Miashiro Lin

Priscila Lucélia Moreira

Regina Suares Barros

Rita d e Cassia Bessa dos Santos
Sandra Ery Kojo

Edicao, Revisao e Organizacao

Divisa o de Vigilancia em Saude do Trabalhador
Design, Projeto Grafico e Diagramacao

Luis Henrigue Moura Ferreira

Divisdao de Vigilancia em Saude do Trabalhador

Mario Rubens Amaral de Jesus

Coordenadoria de Vigilancia em Saude

Luiz Artur Vieira Caldeira

Secretaria Executiva de Atencao Basica, Especialidades e Vigilancia em Saude
Sandra Maria Sabino Fonseca

Secretaria Municipal da Saude

Edson Aparecido dos Santos



[ |
SUS =
|

3.1 Vigilancia Epidemiolégica de Saude
Trabalhador

do

SUMARIO

3.1. Vigilancia Epidemiolégica de Saude do Trabalhador
3.1.1. Acidentes de Trabalho

3.1.2. Acidentes de Trabalho com exposi¢cdao ao material biolégico

3.1.3. Doengas relacionadas ao trabalho

3.1.4. Intoxicagao exogena relacionada ao trabalho

3.1.5. Surtos

Tcovisa :

COORDENADORIA DE
VIGILANCIA EM SAUDE

% CIDADE DE
in® SAO PAULO

SAUDE

Cadernos de Saude do Trabalhador



[ |
SUS =
|

3.1 Vigilancia Epidemiolégica de Saude do
Trabalhador

3.1. Vigilancia Epidemioldgica em Saude do Trabalhador

O conceito “vigilancia” tem origem no termo “vigiar”, que inclui uma gama de significados
complementares: olhar, observar, cuidar, proteger, controlar. Quando relacionado a saude,
o conceito de vigildncia indica que se pretende observar para controlar e intervir nos
determinantes a saude.

A Vigilancia Epidemiolégica tem por objetivo fornecer orientagcdo técnica permanente sobre
a execugao de agdes de controle de doengas e agravos, disponibilizar informagdes
atualizadas sobre doengas e agravos, bem como sobre seus condicionantes em uma area
geografica e numa populacdo determinada. Desse modo, é instrumento para planejamento,
organizacdo e operacionalizacdo das acbes no campo da saude, bem como para a
normatizacdo das atividades técnicas correlacionadas.

A Vigilancia Epidemioldgica abrange as doengas transmissiveis, ndo transmissiveis e agravos
a saude, como violéncia, intoxicagao exdgena, acidentes de trabalho e doengas relacionadas
ao trabalho.

A Vigilancia Epidemioldgica em Saude do Trabalhador monitora acidentes, doengas e
agravos a saude decorrentes dos processos, ambientes e/ou condi¢des de trabalho.

Atribuicoes da DVISAT relacionadas as acoes de Vigilancia Epidemioldgica em Saude do
Trabalhador

As atribuicdes da DVISAT especificamente relacionadas a execugao da Vigilancia
Epidemioldgica dada pelo Decreto Municipal N2 59.685, de 13/08/2020, no artigo 34 estdo
definidas nos itens:

Il — Coordenar e gerenciar o sistema de vigilancia de acidentes de trabalho e doengas
relacionadas ao trabalho;

[ll - Analisar a distribuicdo dos acidentes e doengas além de outros dados disponiveis
referentes a saude do trabalhador, das empresas e condigdes de trabalho para subsidiar o
desenvolvimento de politicas, projetos e programas que visem prevenir, eliminar, controlar
ou minimizar os riscos a saude do trabalhador;

VIl - Elaborar protocolos, informes técnicos e divulgar informagdes referentes as doengas e
acidentes relacionados ao trabalho;

IX — Produzir e divulgar informagdes sobre os acidentes e doengas relacionados ao trabalho.

E, embora nao especificas, também sao atribuigdes da vigilancia epidemioldgica em saude
do trabalhador os itens abaixo, especialmente no que se refere ao estabelecimento de
estratégias para implantacdo e acompanhamento de unidades de notificacdo e
cumprimento de indicadores estabelecidos em pactuacoes interfederativas:
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VI - Planejar e estruturar, de modo articulado com as Coordenadorias Regionais de Saude, a
rede de assisténcia as doengas e agravos relacionados ao trabalho, consoante com as
diretrizes nacionais e pactuagdes interfederativas;

VIl - Elaborar e instituir informes técnicos, protocolos, normas e estratégias relacionados a
Vigilancia e Assisténcia a Saude do Trabalhador;

Etapas da Vigilancia Epidemioldgica

A coleta, processamento, analise, interpretacdo de dados, recomendagdes e adogdo de
medidas de controle, avaliacdo da eficicia das medidas adotadas e divulgacdo das
informacdes pertinentes compoem as etapas do desenvolvimento das a¢Ges da Vigilancia
Epidemioldgica.

A realizacdo das etapas da Vigilancia Epidemiolégica compreende um ciclo completo de
funcdes especificas e complementares que devem ocorrer de modo continuo, que permitira
conhecer o comportamento epidemiolégico da doenca/agravo, para que medidas de
controle possam ser desencadeadas com oportunidade e eficacia.

https://saude.mg.gov.br/images/documentos/Guia%20de%20Vigilancia%207%20ed.pdf

Diversos sistemas de informacgdo sao utilizados para agregar informagdes sobre a situagao
de saude de um determinado territério: saude, demografia, trabalho e emprego, previdéncia
social, entre outros.

Para gerar uma informacdo com qualidade é necessario que a coleta de dados seja realizada
com clareza, agilidade, confianga, fidedignidade, regularidade e oportunidade em todos os
niveis de atuagdo do sistema de saude. O fluxo, a periodicidade e o tipo de dado a ser
coletado depende diretamente da doenca ou agravo e obedecem a regras estabelecidas no
nivel de execucdo da acdo.

Considera-se que todas as unidades de saude devem compor a rede de notificacdo (publica,
privada e filantrépica) e em diferentes niveis de complexidade (Atencdo Basica,
Especializada, Urgéncia / Emergéncia e Hospitalar).

“Notificacdo é a comunica¢do da ocorréncia de determinada doenca ou agravo a saude, feita
a autoridade sanitaria por profissionais de saude ou qualquer cidadao, para fins de adogao
de medidas de intervencdo pertinentes”.

A notificacdo compulsdria tem sido a principal fonte de informacao da ocorréncia de agravos
a saude a vigilancia epidemioldgica, a partir da qual, é possivel desencadear o processo
informacdo-decisdo-acdo, com a finalidade de orientar as medidas de controle a serem
adotadas para impedir a ocorréncia de novos casos.

Na Vigilancia Epidemioldgica, a etapa de investigacdo para confirmacdo do caso é
denominada “investigacdo epidemioldgica de campo” e objetiva: identificar fonte de
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infeccdo, modo de transmissdo; grupos expostos; confirmar o diagndstico; determinar as
caracteristicas epidemioldgicas.

Os procedimentos e a metodologia da Vigilancia Epidemioldgica encontram-se descritos no
Guia de Vigilancia Epidemiolégica do Ministério da Satde, 32 edicdo, Volume Unico, Brasilia
- DF 2019, capitulo 12, P. 678 - disponivel na versao PDF online.

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/junho/25/guia-vigilancia-saude-
volume-unico-3ed.pdf

Sistemas de Informacao de Agravos de Notificagdao - SINAN

A notificagdo compulséria tem sido a principal fonte de dados para a Vigilancia
Epidemioldgica, a partir da qual se desencadeia o processo de informacdo-decisdo-acdo. A
notificacdo é a comunicacdo da ocorréncia de determinada doenca ou agravo a saude, feita
a autoridade sanitaria por profissionais de saude ou qualquer cidadao.

A notificacdo deve seguir regras e procedimentos associados: as caracteristicas da
distribuicdo das doencas e agravos; aos critérios de definicdo de casos; a periodicidade da
transmissao dos dados; as modalidades de notificacdo indicadas; e a representatividade das
fontes de notificacao.

O SINAN - Sistema de Informac¢do de Agravos de Notificacdo — do Ministério da Saude é o
sistema que abrange a maior parte das doencas, agravos e eventos de notificacdo
compulséria, mas ndo é o Unico, uma vez que é facultado a estados e municipios notificarem
eventos de interesse em seus territérios.

O SINAN conta com instrumentos de notificacdo padronizados e individualizados por
doencga/agravo/evento, que inclui Ficha de Notificagdo e sistema de entrada de dados,
implantados e coordenados pelo Ministério da Saude.

O uso do Sinan foi regulamentado em 1998, tornando obrigatdria a alimentagao regular da
base de dados nacional pelos municipios, estados e Distrito Federal, bem como designando
a Fundagdo Nacional de Saude (FUNASA), por meio do Centro Nacional de Epidemiologia
(CENEPI), como gestora nacional do Sistema de Vigilancia.

Cada nivel da federagdo tem suas competéncias definidas e discriminadas em “SINAN:
Normas e Rotinas”, Ministério da Saude, Brasilia, 2007 e disponivel no link abaixo.

http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Portarias/Manual Normas e Rotina
s.pdf

As trés esferas de governo possuem atribuicdes relativas a gestdo, a estruturacdo e a
operacionalizagdo do Sistema de Informagdo Epidemioldgica Informatizada, que objetiva
garantir a alimentagao permanente e regular de dados nacionais, estaduais e municipais,
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conforme disposto nos instrumentos normativos: Portaria MG/MS n.2 1.399 (BRASIL, 1999);
Portaria GM/MS n.2 95 (BRASIL, 2001); Instrucdo Normativa SVS/MS n.2 2 (BRASIL, 2005)

As notificacGes e investigacOes de casos registradas no Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificacdo (Sinan — versdo Net) geram tabelas internas ao sistema, que comp&em o
arquivo Sinannet.dat.

O sistema de dados do SINAN inclui um conjunto de tabelas que permitem a codificacdo e
padronizagao dos dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNESS; Cddigo
Brasileiro de Ocupagdo - CBO; Classificagao Nacional de Atividades Econ6micas - CNAE;
Classificagao Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados com a Saude —
CID. As fichas de notificagdo devem ser preenchidas e digitadas utilizando as tabelas de
codigos do SINAN.

O Ministério da Saude destaca aimportancia do preenchimento dos campos Ocupagdo (CBO)
e Atividade Economica (CNAE) nos diversos sistemas de informacdo em saldde do Sistema
Unico de Saude (SUS), a fim de qualificar a informac3o, incluindo o SINAN.

Para facilitar a digitacdo, foi produzido pela DVISAT/COVISA/SMS a publicagdo “Tabelas de
codificagdo utilizadas no SINAN — acidentes e doengas relacionadas ao trabalho, 2018”. Esta
publicagao contém ainda a tabela com a divisdo territorial da Secretaria Municipal da Saude,
de uso exclusivo no Municipio de Sao Paulo.

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/chamadas/man cod sinan 2
018 versao 0210 1538489641.pdf

O acesso ao sistema operacional do SINAN se da mediante instalagdo do programa SINAN
NET na maquina, liberagdao de acesso e senha pessoal. A instalagdao do programa e liberagao
de acesso é realizada pelo gestor do SINAN no Municipio.

O SINAN conta ainda com ferramentas de leitura de dados, por meio de relatérios DBF ou
tabelas TAB WIN. No Municipio de Sdo Paulo, foi desenvolvido um tabulador denominado
TAB NET que permite a extracdo de tabelas por todas as unidades componentes do Sistema
de Vigilancia em Saude e pode ser acessado no endereco:

http://covisa.prodam/tabnet/sinannet.aspx

Outras fontes de informagdes de saude publica disponiveis em bancos de dados e que
podem ser utilizadas para o monitoramento da situacdo de saude dos trabalhadores sdo:
SIM, SIH, SIA SUS, entre outras.

Constituem-se fontes de informacdo: busca ativa de casos, noticias de imprensa, dendncias,
Ouvidoria do SUS, encaminhamento de outras instituicdes. Tendo em vista que o SINAN é o
sistema de informacdo para todos os casos de acidentes de trabalho e de doencas
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relacionadas ao trabalho, todos os casos devem ser notificados no SINAN, independente da
origem da informagao.

Do mesmo modo, todos os casos de denuncia de acidentes de trabalho e que demandem
inspecdo e investigacdo do acidente de trabalho devem ser notificados no SINAN pela
autoridade sanitaria responsavel pela investigagdao do caso.

A notificacdo no SINAN n3do desobriga os estabelecimentos de salude a informar a ocorréncia
de acidentes e agravos a saude do trabalhador ao estabelecimento empregador, que devera
efetuar a devida Comunicagao de Acidente de Trabalho (CAT), seja para_os trabalhadores em
regime de trabalho da Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT), seja para servidores publicos.

Caracteristicas da notificacao

A notificacdo de casos no SINAN deve obedecer a algumas recomendaces comuns a todas
as doencas e agravos, incluindo os relacionados ao trabalho:

e Deve-se notificar a suspeita da doenga ou evento, respeitando o tempo oportuno
para a intervencgao;

e Deve ser notificado o surto, caracterizado pela existéncia de 2 ou mais casos
suspeitos de doencas e relacionados entre si em um mesmo ambiente,
especialmente para as doengas infecciosas;

e A notificacdo é sigilosa, sd podendo ser divulgada fora do ambito médico-sanitario
em caso de risco para a comunidade, respeitando-se o direito de anonimato dos
cidad3aos;

e Deve-se notificar a auséncia de casos, denominada “notificagdo negativa”;

e Um dos pilares do funcionamento do sistema é a “retroalimentacdo”, que consiste
no retorno regular de informagdes as fontes produtoras, demonstrando a sua
contribuigao no processo, avaliagao e reformulagdo de procedimentos;

e Um critério para a unidade ser notificante é possuir CNES — Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude, com respectivo codigo;

e Fluxo de retorno — consiste em uma funcao do sistema operacional do SINAN que
permite compartilhar a leitura de casos de acidentes, agravos e doengas por outro
Municipio; ndo disponivel para acidentes e agravos relacionados ao trabalho;

Investigacdao no SINAN - investigacao epidemioldgica

“E a obtencdo detalhada de dados do acidente, mediante o preenchimento da Ficha de
Investigagao de Acidente de Trabalho Grave, com o objetivo de determinar fatores de risco
relacionados ao acidente, definir suas circunstancias e fazer o diagnéstico da lesdo e da causa
do acidente. A investigacdo deve ser realizada em todos os casos, ou seja, quando o acidente
for considerado um acidente de trabalho. A relacdo do acidente com o trabalho (confirmacao
do caso) pode ser feita por qualquer profissional de salide, ndo sendo exclusividade médica.
Todos os campos da ficha devem ser preenchidos, e dados complementares devem ser
incluidos em relatério anexo”.
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A definicdo de investigacdo no SINAN encontra-se descrita no Guia de Vigilancia
Epidemioldgica do Ministério da Saude, 32 edi¢3o, Volume Unico, Brasilia - DF 2019, capitulo
12, P. 681 - disponivel na versao PDF online.

A definicdo de investigacdo no SINAN ndo deve ser confundida com a investigacdo do
ambiente de trabalho e adocdo de medidas de correcdo no ambiente de trabalho, para
eliminacdo dos riscos existentes a saude do trabalhador.

“"

Este segundo procedimento esta descrito no Guia de Vigilancia como nspecao para
investigacdo do acidente de trabalho grave e com ébito - Inspecdo de ambiente e processos
de trabalho, formais e informais, e realizagdo de entrevistas com trabalhadores e familiares,
para investigar os fatores que determinaram a ocorréncia do acidente de trabalho, com o
intuito de intervir nesses fatores, visando prevenir a ocorréncia de futuros acidentes”. Guia
de Vigilancia Epidemioldgica do Ministério da Saude, 32 edicdo, Volume Unico, Brasilia - DF
2019, capitulo 12, P. 682 - disponivel na versao PDF online.

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/junho/25/guia-vigilancia-saude-
volume-unico-3ed.pdf

Doengas e Agravos de Notificagdo Compulséria

A Lista Nacional de Notificagao Compulsoria de Doengas, Agravos e Eventos de salide Publica
€ publicada pelo Ministério da Saude e revisada periodicamente e contém todas as
recomendagdes a serem adotadas para cada doenga ou agravo.

A publicagdo da Lista Nacional de Notificagdo Compulséria de Doengas, Agravos e Eventos
de saude Publica foi unificada pela Portaria de Consolidagdao n? 4, de 28 de setembro de
2017, Anexo V e Anexo 1 e modificada pela Portaria n° 1.061, de 18 de maio de 2020. Esta
Portaria define as terminologias adotadas em legislagao nacional, conforme o disposto no
Regulamento Sanitario Internacional 2005 (RSI 2005), a relacdo de doencas, agravos e
eventos em saude publica de notificagdo compulséria em todo o territério nacional e
estabelece fluxo, critérios, responsabilidades e atribuices aos profissionais e servicos de
saude.

O Guia da Vigilancia Epidemioldgica foi atualizado em 2019 e contém (no capitulo 12),
descricdo das recomendacOes para os agravos nao transmissiveis: intoxicacdo exdgena,
vigilancia em saude do trabalhador e violéncia interpessoal /autoprovocada. Também
orienta que os surtos devem também ser notificados no SINAN e investigados, pois podem
estar relacionados ao trabalho, conforme referido na Portaria/GM no 204/2016 de relagdo
de doengas, agravos e eventos em saude publica de notificagdo compulsoria.

No Guia estdo descritos os procedimentos relativos aos fluxos, prazos, instrumentos,
definicGes de casos suspeitos e confirmados, funcionamento dos sistemas de informagdao em
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saude, condutas, medidas de controle e demais diretrizes técnicas para operacionalizacdo
do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude.

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/junho/25/guia-vigilancia-saude-
volume-unico-3ed.pdf

O Sistema Nacional de Vigilancia em Saude é hierarquizado e a Lista Nacional de Doencas e
Agravos e Eventos de Saude Publica podem ser acrescidas de outras, de interesse Estadual
ou Municipal.

A notificacdo compulséria é realizada por meio de comunicacdo a autoridade sanitaria de
gualquer evento de interesse a saude publica, conhecido ou desconhecido, para imediata
adogao de medidas de prevengao. O Sistema de Vigilancia conta com varios instrumentos e
sistemas de informacdo, onde os dados sdo armazenados, para serem processados,
analisados, divulgados e utilizados para ado¢ao de medidas de prevencao.

Os critérios de inclusdao de doengas e agravos na Lista Nacional de Notificagdo Compulsdria
devem ser pautados por sua importancia para a saude publica, considerando sua magnitude
(frequéncia, incidéncia, prevaléncia); potencial de disseminacdo; transcendéncia (relevancia,
severidade); vulnerabilidade; compromissos internacionais; Regulamento Sanitario
Internacional; epidemias, surtos e agravos inusitados.

Acidentes e Agravos a Saude do Trabalhador

Desde 2004 acidentes e doengas relacionados ao trabalho foram incorporados a Lista
Nacional de Notificagdo Compulsdria de Doengas, Agravos e Eventos de saude Publica do
Ministério da Saude e a definicdo de “caso” encontra-se descrita na NOTA INFORMATIVA N¢
94/2019-DSASTE/SVS/MS, conforme descrito abaixo:

http://renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/default/files/arquivos/recursos/nota informativa
94 2019 dsaste svs ms novas definicoes.pdf

Acidente de trabalho:

“Todo caso de acidente de trabalho por causas ndo naturais compreendidas por acidentes e
violéncias (Capitulo XX da CID-10 VO1 a Y98), que ocorrem no ambiente de trabalho ou
durante o exercicio do trabalho quando o trabalhador estiver realizando atividades
relacionadas a sua fungdo, ou a servico do empregador ou representando os interesses do
mesmo (Tipico) ou no percurso entre a residéncia e o trabalho (Trajeto) que provoca lesdo
corporal ou perturbacdo funcional, podendo causar a perda ou reducdo temporaria ou
permanente da capacidade para o trabalho e morte.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254312

CIDADE DE
s SAO PAULO

SAUDE

Tcovisa

COORDENADORIA DE
VIGILANCIA EM SAUDE

Cadernos de Saude do Trabalhador



[ |
SUS =
|

3.1 Vigilancia Epidemiolégica de Saude do
Trabalhador

Nova definicdo de acidente de trabalho foi dada pela NOTA INFORMATIVA N2 94/2019-
DSASTE/SVS/MS.

Acidente de Trabalho com Exposi¢do a Material Bioldgico:

“Todo caso de acidente de trabalho ocorrido com quaisquer categorias profissionais,
envolvendo exposicdo direta ou indireta do trabalhador a material biolégico (orgéanico)
potencialmente contaminado por patdgenos (virus, bactérias, fungos, prions e
protozoarios), por meio de material perfurocortante ou ndo.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254173

Intoxicacdo Exdgena relacionada ao trabalho:

“Todo aquele individuo que, tendo sido exposto a substancias quimicas (agrotéxicos,
medicamentos, produtos de uso doméstico, cosméticos e higiene pessoal, produtos
guimicos de uso industrial, drogas, plantas e alimentos e bebidas), apresente sinais e
sintomas clinicos de intoxicacdo e/ou alteracdes laboratoriais provavelmente ou
possivelmente compativeis”, desde que relacionados ao trabalho (ambientes, processos,
condicdes de trabalho).

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254262

LesGes por Esforgos Repetitivos / Disttrbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho:

“Todas as doencas, lesdes e sindromes que afetam o sistema musculo esquelético, causadas,
mantidas ou agravadas pelo trabalho (CID-10 G50-59, G90-99, MO00-99). Em geral
caracterizam-se pela ocorréncia de varios sintomas inespecificos, concomitantes ou ndo, que
podem aparecer aos poucos, tais como dor crbnica, parestesia, fadiga muscular,
manifestando-se principalmente no pescoco, coluna vertebral, cintura escapular, membros
superiores ou inferiores.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o _trabalhador/index.php?p=254268
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Perda Auditiva Induzida por Ruido:

“Todos os casos de PAIR caracterizados pela diminuicdo gradual da acuidade auditiva,
decorrente da exposicdo continuada ao ruido, associado ou ndo a substancias quimicas, no
ambiente de trabalho. E sempre neurossensorial, geralmente bilateral, irreversivel e passivel
de ndo progressao uma vez cessada a exposi¢ao ao ruido.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=6055

Cancer Relacionado ao Trabalho:

“Todo caso de cancer que tem entre seus elementos causais a exposi¢ao a fatores, agentes
e situacdes de risco presentes no ambiente e processo de trabalho, mesmo apds a cessacao
da exposicdo.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254254

Dermatose Ocupacional:

“Toda alteracdo da pele, mucosas e anexos, direta ou indiretamente causadas, mantidas ou
agravadas pelo trabalho, relacionadas a exposicdo a agentes quimicos, bioldgicos ou fisicos,
e ainda a quadros psiquicos, podendo ocasionar afec¢des do tipo irritativa (a maioria) ou
sensibilizante, que foi confirmado por critérios clinicos, epidemioldgicos ou laboratoriais.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254257

Pneumoconiose:

“Todas as doengas pulmonares causadas pela inalagdo e acimulo de poeiras inorganicas nos
pulmdes com reacdo tissular a presenca dessas poeiras, devido exposicdo no ambiente ou
processo de trabalho. Exemplos de pneumoconioses: asbestose, silicose, beriliose,
estanhose, siderose entre outras.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254259
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Transtorno Mental Relacionado ao Trabalho:

“Todo caso de sofrimento emocional em suas diversas formas de manifestacdo tais como:
choro facil, tristeza, medo excessivo, doencas psicossomaticas, agitacdo, irritacdo,
nervosismo, ansiedade, taquicardia, sudorese, inseguranca, entre outros sintomas que
podem indicar o desenvolvimento ou agravo de transtornos mentais utilizando os CID - 10:
Transtornos mentais e comportamentais (FOO a F99), Alcoolismo (Y90 e Y91), Sindrome de
Burnout (Z73.0), Sintomas e sinais relativos a cognicdo, a percep¢ao, ao estado emocional e
ao comportamento (R40 a R46), Pessoas com riscos potenciais a saude relacionados com
circunstancias socioeconémicas e psicossociais (Z55 a Z65), Circunstancia relativa as
condicGes de trabalho (Y96) e Lesdo autoprovocada intencionalmente (X60 a X84), os quais
tém como elementos causais fatores de risco relacionados ao trabalho, sejam resultantes da
sua organizacdo e gestdo ou por exposicdo a determinados agentes toxicos.”

Os documentos técnicos relativos ao agravo estdo disponiveis em:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia em saude/saude d
o trabalhador/index.php?p=254267

Esta nova definicdo de transtorno mental relacionado ao trabalho foi dada pela NOTA
INFORMATIVA N2 94/2019-DSASTE/SVS/MS.

3.1.1. ACIDENTE DE TRABALHO
Da informagao para intervengao, da intervengao para a informagao

A Portaria SMS N2 1.470, de 30/04/2002, que instituiu o Sistema de Vigilancia de Acidentes
de Trabalho (SIVAT), determinou a obrigatoriedade de notificagdao de acidentes de trabalho
no Municipio de Sdo Paulo, estabeleceu critérios de gravidade para intervencdo nos
ambientes, processos e condi¢gdes de trabalho que apresentem riscos a saude dos
trabalhadores.

Todas as instituicdes, servicos, unidades de salde, consultdrios, clinicas, ambulatérios,
hospitais, servicos de pronto-atendimento, urgéncias ou emergéncias, sejam publicas,
privadas, conveniadas ou filantrépicas, deverao notificar casos de acidente de trabalho,
independentemente de tipo de vinculo empregaticio ou gravidade da les3o.

A Portaria MS N2 777, de 28 de abril de 2004, estabeleceu os agravos relacionados ao
trabalho de notificagdo compulsdria em ambito nacional, reforcando a politica ja
previamente estabelecida no Municipio.

Na vigilancia de acidentes de trabalho deve se valer do binédmio “da informacdo para a
interveng¢do”, seguindo o rito da vigilancia epidemiolégica: os casos notificados devem ser
analisados segundo os critérios de gravidade estabelecidos e encaminhados para
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intervenc¢do nas condicdes que geraram o agravo, para eliminag¢ao ou reducdo dos riscos a
saude dos trabalhadores.

Da mesma forma, o bindbmio “da intervencdo para a informacdo” visa a notificacdo de casos
de acidentes de trabalho que chegaram ao sistema por outras fontes de informacdo, de
modo que o SINAN contenha todos os casos reportados a Vigilancia em Saude do
Trabalhador em todos os niveis de atuagao.

O acidente de trabalho é notificado pelas unidades de saude integrantes da Rede de Atengao
a Saude, encaminhadas a Unidades de Vigilancia em Saude - UVIS para digitagcdo e
monitoradas pela DVISAT. Os casos graves sdao encaminhados para os CRSTs para intervencao
nos ambientes, processos e condicdes geradoras dos acidentes.

Para facilitar o fluxo de assisténcia aos trabalhadores acidentados nas unidades que atendem
urgéncia e emergéncia, foi pactuado com o Instituto Nacional de Seguro Social (INSS) que a
Secretaria Municipal da Saude utilizaria um modelo impresso de “Relatdrio de Atendimento
de Acidentes e Doencas Relacionadas ao Trabalho” que corresponde exatamente aos
campos do “Laudo de Exame Médico” da “Comunicacdo de Acidente de Trabalho” (CAT) do
INSS. A COVISA, por meio do gestor do SINAN no Municipio, se responsabiliza pela impressao
e disponibilizagao do instrumento para os territérios, por meio das UVIS.

Critérios para investigacao de acidentes de trabalho

Sdo considerados graves os acidentes de trabalho que resultem em dbito, lesdo grave ou
ocorridos com trabalhadores com menos de 18 anos:

1 - Obito;

2-Lesdes  graves: politraumatismo, = amputagao, = esmagamento, traumatismo
cranioencefdlico, fratura de coluna, lesdo de medula espinhal, trauma com lesdes viscerais,
eletrocussao, asfixia, queimaduras que resultem na internagao do trabalhador;

3 - Acidentes envolvendo trabalhadores com menos de 18 anos;

A investigacdo de acidentes de trabalho envolvendo trabalhadores com menos de 18 anos
segue a proibicdo do trabalho por faixas etarias, conforme o estabelecido no Decreto
Presidencial N2 6.481, 12 de junho de 2008 e o anexo Lista das Piores Formas de Trabalho
Infantil - LISTA TIP;

a) todos os acidentes ocorridos com trabalhadores com menos de 14 anos - faixa etaria em
que é proibido o trabalho;

b) acidentes ocorridos com trabalhadores com idade a partir de 14 anos na condicdo de
aprendiz, considerando contrato de aprendizagem, escola profissionalizante e risco;
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c) acidentes ocorridos com trabalhadores com idade entre 16 e 17 anos, considerando o
estabelecido na Lista TIP com lista de atividades proibidas para a faixa etaria;

http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2007-2010/2008/decreto/d6481.htm

Critérios para identificagdo de casos como “passiveis de intervengao”

O parametro para a intervengdo nos ambientes de trabalho, visando a eliminagdo e/ou
controle do risco a saude do trabalhador nos casos de acidentes de trabalho notificados no
SINAN, consiste em uma relacdo de critérios, elaborado e pactuado no Municipio de S3o
Paulo. Esses critérios servem de referéncia para definir os “casos passiveis de intervencao”,
ou seja, casos em que é possivel realizar intervengdo seguindo o rito administrativo disposto
no Codigo Sanitario do Municipio de Sao Paulo:

- Apresentar risco a saude do trabalhador; ter ocorrido num ambiente de trabalho; sob a
ordem de outrem e com seus meios de trabalho (instrumentos, maquinas, ferramentas,
ambiente, matéria prima, etc); ser a atividade habitual do trabalhador; ter ocorrido nos

limites de abrangéncia do Municipio de Sao Paulo.

Para tornar claros os critérios de andlise dos casos a serem encaminhados para a intervencao
e para facilitar a organizacdo da informacdo, definimos os “casos ndo passiveis de
intervengdo”:

1. Outro Municipio: fora do limite geografico do Municipio de Sdo Paulo;

2. Acidente de Trajeto: evento ocorrido fora do ambiente de trabalho e com

causalidade multipla;

3. Acidente de Transito: evento ocorrido fora do ambiente de trabalho e causalidade

multipla;

4. Violéncia: evento com causalidade multipla; sem causa especifica decorrente do
ambiente e condicdes de trabalho;

5. Auténomo: o préprio trabalhador é responsavel por garantir sua seguranga no
trabalho;

6. Prestador de Servico: prestacdo de servico esporadico e de curta duragdo, sem

vinculo de trabalho.
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7. Nao atividade fim: acidente ocorreu em atividade ndo habitual para a qual foi

contratado;
8. _Ndo grave: CID diagndstico da lesdo errado e/ou casos com trabalhadores com
menos de 18 anos em atividade permitida, segundo Lista TIP;

9. Tempo Decorrido: mais de 6 meses entre a data da ocorréncia do acidente e sua

digitagdo no SINAN;

10. Falta de Informacdo: insuficiente para a localizacdo da empresa empregadora e/ou

local do acidente;
11. Outros: situacdes ndo previstas nas classificacdes anteriores;

12. Falhas do sistema: dados registrados ou digitados errados no sistema do SINAN que

apresente incongruéncia de informagdes.

Esta definicdo foi dada mediante documento intitulado “Orientacdo Técnica para definicao
de casos passiveis de intervencdao”, revisada em 2011 e pactuada com os Centros de

Referéncia em Saude do Trabalhador - CRST.
Formulario de Andlise de Acidentes de Trabalho e Processo SEI

Os acidentes de trabalho notificados e considerados graves pelos critérios acima definidos
sao identificados no sistema SINAN NET, impressos e digitados em um sistema de informagao
desenvolvido por DVISAT/COVISA/SMS, denominado FAAT — Formulédrio de Andlise de
Acidentes de Trabalho.

Estes casos seguem uma rotina de investigagdo, confirmadas e qualificagao de algumas
informacdes como idade, gravidade, dados do estabelecimento empregador, diagndstico e
causa externa.

Todos os casos em que se confirmam a gravidade (segundo os critérios definidos pelo SINAN)
e a localizagao do estabelecimento empregador sao encaminhados para os CRSTs pelo
sistema SEl, para intervengcdo nos ambientes, processos e condi¢Ges de trabalho que
geraram riscos a saude dos trabalhadores.

Estes casos sdo acompanhados e encerrados no Sistema FAAT, que permite analisar a
guantidade de casos investigados no Municipio e em cada CRST individualmente, o intervalo
entre o encaminhamento e a resposta do CRST, o tipo de intervencdo realizada, entre outros.

A andlise de acidentes de trabalho e classificacdo da gravidade é realizada através de macros
construidas no programa de banco de dados ACCESS, do pacote OFFICE.
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3.1.2. ACIDENTE DE TRABALHO COM EXPOSICAO A MATERIAL BIOLOGICO:
Definigao e diretrizes técnicas

Em 2001, a Secretaria Municipal da Saude instituiu o “Programa Santo de Casa” (Portaria
SMS N2 1892/2001 SMS-G) que tornou obrigatdria a notificacdo no SINABIO — Sistema de
Notificacdo de Acidentes Bioldgicos — de todos acidentes com material biolégico ocorridos
no trabalho, com seus profissionais da saude ou trabalhadores das organiza¢Ges sociais
gestoras da rede de saude. Acidentes com exposi¢ao a material bioldgico foram definidos
como aqueles em que ocorresse lesdo percutanea, ou contato com membrana mucosa, ou
pele ndo integra, com sangue, tecidos ou outros fluidos corpdreos potencialmente
contaminados, gerando risco de transmissao do HIV, Hepatite B ou Hepatite C.

Acidentes de trabalho com exposigao a material biolégico ocorridos com outras categorias
profissionais deveriam ser notificados no SIVAT — Sistema de Vigilancia de Acidentes de
Trabalho.

A Portaria MS N2 777, de 28 de abril de 2004, ao estabelecer os agravos relacionados ao
trabalho de notificagdo compulséria em ambito nacional, no SINAN, incluiu o agravo
“acidente de trabalho com exposicao a material bioldgico”, compreendido como acidentes
envolvendo sangue e outros fluidos organicos ocorridos com os profissionais da area da
saude durante o desenvolvimento do seu trabalho, onde os mesmos estdo expostos a
materiais bioldgicos potencialmente contaminados. O protocolo com orientacdes do
Ministério da Saude para o agravo esta disponivel no link abaixo.

file://smsvsc749/Home%20ST/Doencas%20DRT/Doencas%20relacionadas%20ao%20trabal
ho/at%20bio/protocolo expos mat biologicos.pdf

O Protocolo de Complexidade Diferenciada do Ministério da Salude estabeleceu as diretrizes
para o diagndstico, tratamento e prevencao da exposicao ocupacional ao material bioldgico,
restrito a transmissdo do virus da imunodeficiéncia humana (HIV), do virus da hepatite B
(HBV) e do virus da hepatite C (HCV).

O Municipio de Sao Paulo, no entanto estendeu a obrigatoriedade da notificagdao a todos os
trabalhadores, incluindo também categorias nao vinculadas a saude.

Desse modo, é de notificacdo compulsdria no SINAN qualguer acidente de trabalho com
exposicdo a material biolégico ocorrido durante desempenho de atividade profissional,
independente da ocupacdo e vinculo empregaticio.

Acidentes com material biolégico ndo ocupacionais, ndo sao de notificagao compulsdria.

Nova definicdo de acidente de trabalho com exposicdo a matéria bioldgico foi dada pela
Portaria NOTA INFORMATIVA N2 94/2019-DSASTE/SVS/MS, passando a incluir além dos
patégenos transmissiveis pelo sangue, a exposi¢dao a virus, bactérias e protozoarios. Esta
Nota Informativa também estende a notificacdo para todas as categorias profissionais.
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No entanto, ainda ndo foram publicadas orientacdes técnicas ou protocolos que definam os
procedimentos em relacdo a exposicao a virus, bactérias e protozoarios.

No Guia de Vigilancia Epidemioldgica do Ministério da Saude (p. 683) estdo descritas as
orientacdes relativas a notificacdo tanto do acidente com exposicdao a material bioldgico,
guanto na Ficha especifica de doencas infecciosas as quais foi exposto, como descrito abaixo:

“Além da Ficha de Investigacdo de Acidente de Trabalho com Exposicdo a Material Bioldgico
do SINAN devem ser preenchidas as fichas individuais especificas de cada agravo de
notificagdo compulséria na suspeita ou confirmagdo de casos de doengas infecciosas, tais
como: Tuberculose; Esquistossomose; Leptospirose; Hepatites virais; HIN1 influenza
pandémica; Meningite; Febre tifoide; Febre maculosa; Febre do Nilo; Raiva; Peste; HIV;
Tétano; Brucelose.

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/junho/25/guia-vigilancia-saude-
volume-unico-3ed.pdf

Em 2015, o Ministério da Saude, publicou o “Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
Profilaxia Antirretroviral Pds-Exposi¢Go de Risco a Infec¢bo pelo HIV”, com o objetivo de
atualizar as recomendacgGes da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS)/ Ministério da Saude
(MS) e ampliar as formas de intervencdo para evitar novas infeccoes pelo HIV. O objetivo
deste protocolo é ampliar a indicacdo para quaisquer outras situagdes de exposicdo, além
do acidente ocupacional e da violéncia sexual.

file://smsvsc749/Home%20ST/Doencas%20DRT/Doencas¥%20relacionadas%20ao%20trabal
ho/at%20bio/ p pcdt pep hiv versao para divulgacao 23julho201 308871.pdf

Todas as orientacdes técnicas e esquemas de retrovirais disponiveis no SUS (Sistema Unico
de Saude) estdo descritos no referido Protocolo.

Unidades de Notificacdo

Acidentes de Trabalho com exposicdo a material bioldgico - que envolva a presenca de
sangue, sémen, fluidos vaginais, liquidos de serosas (peritoneal, pleural, pericardio), liquido
amniético, liquor e liquido articular, ou qualquer outro material envolvendo sangue - é
considerado uma_URGENCIA MEDICA e deve ser atendido nas primeiras 02 horas apds a
exposicdo. A indicagdao da PEP para HIV deve ser indicada nas primeiras 72 horas, a critério
médico, com duracdo de 28 dias, conforme o protocolo do Ministério da Saude.

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo clinico diretrizes terapeuticas pro
filaxia exposicao HIV IST hepatites virais.pdf

A assisténcia ao trabalhador deve ser realizada em carater de emergéncia na unidade mais
proxima, no entanto a profilaxia pds exposicdo (PEP) esta disponivel em unidades de saude
predefinidas pelo programa IST/AIDS, de SMS.
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E no link abaixo, relacdo das unidades da RAS em que a PEP — Profilaxia Pds Exposicdo — esta
disponivel, discriminadas entre unidades com atendimento durante a semana em horario
comercial e as que atendem 24 horas.

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/istaids/index.php?p=245399

As unidades de notificacdo sao classificadas em:

Unidades Tipo A — unidade de saude onde ocorreu o acidente de trabalho com exposicao a
material bioldgico ou que realizou o primeiro atendimento — UBS, AMA, AME, Hospital,
Pronto Socorro, CRST, entre outras;

Unidade Tipo B — unidade IST/AIDS, proximo do local de ocorréncia do acidente, é a
referéncia para o acompanhamento do trabalhador acidentado e evolucéo do caso;

O link abaixo disponibiliza a lista das unidades de IST/AIDS do Municipio, por Coordenacdo
Regional de Saude.

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/istaids/index.php?p=245171

Unidade Tipo C — unidades de emergéncia que atuam em regime de plantao e sao
responsaveis pelo atendimento 24 horas, incluindo o periodo noturno, feriados e finais de
semana; a definicdo das unidades de referéncia compete as DivisGes Regionais de Vigilancia
em Saude das CoordenacgOes Regionais de Saude.

Fluxo de Notificacdo e de responsabilidades no acompanhamento do trabalhador
acidentado

A Unidade onde ocorreu o acidente devera tomar as primeiras providéncias: lavar o local do
ferimento; realizar o teste rapido para HIV e Hepatites B e C; preencher a ficha de notificagao
de Acidente de Trabalho com exposicdo a Material Biologico do SINAN. Devera também
realizar a triagem soroldgica para HIV e Hepatites B e C do “paciente fonte” da exposi¢do. Os
resultados devem ser anotados na Ficha de Notificacdo e o trabalhador acidentado deve ser
encaminhado, com uma cépia da Ficha de Notificacdo, para a unidade de DST/AIDS, proximo
do local de ocorréncia do acidente. Esse procedimento deve ser realizado tanto pelas
unidades tipo A ou C.

A unidade de IST/AIDS (Tipo B) ficara responsavel pela avaliacdo do trabalhador acidentado
e cumprimento do protocolo pds exposi¢ao do Ministério da Saude, com realizagdao dos
exames soroldgicos para acompanhamento do acidentado no periodo recomendado. A
indicagao da profilaxia pds exposi¢ao devera ser ofertada a critério médico.

E no link abaixo, relagao das unidades da RAS em que a PEP — Profilaxia P6s Exposi¢cdo — esta
disponivel, discriminadas entre unidades com atendimento durante a semana em horario
comercial e as que atendem 24 horas.
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https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/istaids/index.php?p=245399

As unidades de saude deverdo informar a Unidade de Vigilancia em Saude — UVIS — do
acidente, bem como dos resultados nos tempos recomendados (0, 30 dias e 90 dias para HIV
e 0,90 e 180 dias para as Hepatites B e C). As UVIS sdo responsaveis por digitar, acompanhar
e encerrar 0s casos no tempo oportuno no SINAN.

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo clinico diretrizes terapeuticas pro
filaxia exposicao HIV IST hepatites virais.pdf

Acompanhamento do trabalhador acidentado e exposto a material potencialmente
contaminado

Os acidentes com exposicdo a material bioldgico devem ser monitorados, com exame de
sangue, pelo periodo estabelecido pelos protocolos, de acordo com o risco a:

1. Exposi¢dao ao virus do HIV — momento do acidente (momento zero); 30 dias apods a
data do acidente; 90 dias apds a data do acidente;

2. Exposi¢do ao virus da Hepatite B — momento do acidente (momento zero); 90 dias
apos a data do acidente; 180 dias apds a data do acidente;

3. Exposi¢do ao virus da Hepatite C - — momento do acidente (momento zero); 90 dias
apos a data do acidente; 180 dias ap0s a data do acidente.

Os casos deverdo ser encerrados no SINAN em 240 dias apds a data de acidente,
considerando:

- tempo oportuno de encerramento — até 8 meses apds a data do acidente;
- acompanhamento do campo evolugdo — deve-se evitar anotar “ignorado”;

- “alta com soroconversao” — verificar se paciente fonte era positivo, caso contrario, anotar
“alta sem soroconversdao”, mesmo que o profissional teste positivo no momento zero:

- casos em que o paciente fonte é negativo, pode ser encerrado como “alta paciente fonte
negativo”.

Medidas de Profilaxia
As medidas de profilaxia se dividem em:

e Pré exposi¢ao: as medidas de profilaxia recomendadas para evitar a exposi¢ao a
patdégenos envolvendo sangue sdo o uso adequado de EPI (Equipamentos de
Protecdo Individual) —mascara, luvas, dculos, avental e botas; treinamento adequado
e a vacina para Hepatite B;
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e Pés exposicao: lavar o local com agua e sabdo sem espremer, anticoncepc¢do de
emergéncia e pelo tempo de acompanhamento recomendado; adoc¢ado de profilaxia
pos exposicdo a critério médico.

3.1.3. DOENCAS RELACIONADAS AO TRABALHO

As Doencas relacionadas ao trabalho sdo notificadas em Unidades Sentinelas, definidas
como ponto de observacdo e monitoramento de determinadas doengas e/ou agravos a
saude em um territério previamente definido, como estratégia para proposicdo de medidas
de prevencdo de ocorréncias.

As notificacdes devem ocorrer em Ficha de Notificacdo especifica de cada agravo e ser
digitadas no SINAN na prépria unidade sentinela. S3o Unidades Sentinelas para:

Cancer relacionado ao trabalho: CRST Freguesia do O; CRST Sé: CRST Lapa: CRST Santo
Amaro; CRST Leste: CRST Mooca;

Pneumoconiose: CRST Freguesia do O; CRST Sé: CRST Lapa: CRST Santo Amaro; CRST Leste:
CRST Mooca; INCOR/FMUSP;

Dermatite Ocupacional: CRST Freguesia do O; CRST Sé: CRST Lapa: CRST Santo Amaro; CRST
Leste: CRST Mooca;

LesGes por Esforcos Repetitivos/Disturbios Osteomusculares (LER/DORT): - CRST Freguesia
do O; CRST André Grabois (Sé); CRST Lapa: CRST Santo Amaro; CRST Leste: CRST Mooca;

Transtorno Mental Relacionado ao Trabalho: CRST Freguesia do O; CRST Sé: CRST Lapa: CRST
Santo Amaro; CRST Leste: CRST Mooca; Clinica de Psicologia da Pontificia Universidade
Catolica — PUC;

Perda Auditiva Induzida por Ruido (PAIR): CRST Freguesia do O; CRST Sé: CRST Lapa: CRST
Santo Amaro; CRST Leste: CRST Mooca; Centros de Reabilitacdo da Coordenacdo Regional de
Saude Sudeste — CER IV Flavio Giannotti; CER Il Penha; CER Il Vila Mariana; CER |l Sapopemba;
Ambulatério de Especialidades italo Domingos Le Vocci.

N3do ha rotina de Vigilancia Epidemioldgica estabelecida para as doencas relacionadas ao
trabalho na DVISAT, sendo realizada andlise do banco de dados pelo TABNET
periodicamente, com emissdo de relatdrios e boletins epidemioldgicos.

3.1.4. INTOXICACAO EXOGENA RELACIONADA AO TRABALHO
Definigao e diretrizes técnicas

O agravo a saude do trabalhador foi incluido na lista de notificagao do SINAN por meio da
Portaria MS N2 777, de 28 de abril de 2004. No entanto, a Ficha de Notificagdao de Intoxicagao

=4 CIDADE DE
&+ SAO PAULO

SAUDE

Tcovisa

COORDENADORIA DE
VIGILANCIA EM SAUDE

Cadernos de Saude do Trabalhador



[ |
SUS =
|

3.1 Vigilancia Epidemiolégica de Saude do
Trabalhador

Exdgena comporta eventos ndo relacionados ao trabalho, tais como intoxicacdo por
medicamento, por raticidas, alimentos e bebidas, produtos de uso domiciliar, drogas de
abuso, cosméticos e itens de higiene pessoal, planta toxicas, entre outros.

O agravo Intoxicacdo Exogena notificado no SINAN é monitorado por equipe técnica da
Divisdo de Vigilancia Epidemiolégica — DVE/COVISA, a qual é responsavel pelo cumprimento
das etapas de vigilancia epidemioldgica deste agravo.

No entanto, compete a DVISAT monitorar as intoxicacdes que possam estar relacionadas ao
trabalho e encaminhar para intervengao os casos considerados “passiveis de intervengao”,
conforme critérios estabelecidos no agravo Acidente de Trabalho.

Critério de identificacdo de casos relacionados ao trabalho

O critério de identificacdo de casos estabelecido se baseia no preenchimento de alguns
valores de campos definidos na Ficha de Notificagdo possiveis de apresentar relagao com o
trabalho, como definido abaixo:

- “CAMPO 34 — LOCAL DE OCORRENCIA DA EXPOSICAO” — s3o consideradas intoxicacdes
relacionadas ao trabalho todas as ocorréncias em que o “valor 2. Ambiente de trabalho”
e/ou;

- “CAMPO 49 — GRUPO DO AGENTE TOXICO/CLASSIFICACAO GERAL” — sdo consideradas
intoxicagdes relacionadas ao trabalho todas as ocorréncias em que o “valor 4. Agrotdxico/

n

uso saude publica”, “valor 9. Produto quimico de uso industrial”; “valor 10. Metal” e/ou;

- “CAMPO 55 — CIRCUNSTANCIA DA EXPOSICAO /CONTAMINACAO” — sdo consideradas
intoxicagOes relacionadas ao trabalho todas as ocorréncias em que o “valor 02. Acidental”,
valor 03. Ambiental” e/ou:

Ndo ha rotina de Vigilancia Epidemioldgica estabelecida para este agravo na DVISAT.

3.1.5. NOTIFICAGAO DE SURTO

Nos ambientes de trabalho, além do risco de ocorréncia de acidentes e agravos a saude
relacionados ao trabalho, trabalhadores também podem ser expostos a doencas infecciosas

A deteccdo de surtos exige a adog¢do de medidas de controle oportunas para o seu controle
e prevencdo da ocorréncia de novos casos. A maior parte dos surtos é de etiologia infecciosa
e transmissivel e muitas vezes representa razOes para a realizacdo de investigacdo
sistematica com vistas a identificacdo da fonte de infeccdo e adogao das medidas de controle
e elaboracdo de recomendacgdes adicionais.

Surto: E uma ocorréncia epidémica, na qual, os casos estdo relacionados entre si, atingindo
uma drea geografica delimitada ou uma populagao restrita a uma instituicdao: colégios,
quartéis, creches, ambiente de trabalho. No entanto, quando se trata de doencas raras, um
unico caso pode representar um surto.
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Epidemia: refere-se a elevacdo brusca, tempordria e significantemente acima do esperado
da incidéncia de uma determinada doenca.

Em situagao de surto ou epidemia define-se:

e Caso: pessoa ou animal infectado ou doente apresentando caracteristicas clinicas,
laboratoriais e/ou epidemioldgicas especificas.

e Caso autdctone: caso contraido pelo enfermo na zona de sua residéncia ou trabalho;

e Caso esporadico: caso que, segundo informacdes disponiveis, ndo se apresenta
epidemiologicamente relacionado a outros ja conhecidos.

e Caso-indice: primeiro entre varios casos de natureza similar e epidemiologicamente
relacionados, sendo, muitas vezes identificado como a fonte de contaminag¢do e/ou
infeccao.

e Caso importado: caso contraido fora da zona onde se fez o diagndstico, utilizando
quando é possivel identificar, com certeza, a origem da infec¢gdo em uma zona
conhecida previamente;

e Caso secundario: caso novo de uma doenca transmissivel, surgido a partir do contato
com um caso-indice.

Quando se decide por investigar um surto de forma sistematizada e com base no método
cientifico, a depender do surto, pelo menos dois tipos de atividades devem ser considerados:

- investigacdo epidemioldgica;

- investigacdo ambiental;

O passo a passo da investigacdo epidemioldgica de surto inclui: a) determinar a existéncia
de surto; b) confirmar diagndstico de surto; c) definir e contar os casos; d) descrever os dados
de surto — pessoa, lugar e tempo; e) determinar quem estd sob risco de adoecer; f) levantar
hipdteses; g) comparar hipoteses com fatos; h) refinar hipdteses e realizar estudos
complementares; i) implementar medidas de controle e prevencdo; j) comunicar os
resultados.

Para saber mais, consultar: Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude.
Departamento de Vigilancia das Doencas Transmissiveis. Guia para Investigacdes de Surtos
ou Epidemias — Brasilia: Ministério da Saude, 2018.

A notificagao do evento coletivo surto é realizada em Ficha de Notificagao de Surto no SINAN,
mas ndo desobriga a notificagao individual obrigatéria de doengas e agravos e outros
eventos adversos ao Sinan e demais sistemas de informagdo do Ministério da Saude (Sistema
de Informagdao de Vigilancia Epidemiolégica — SIVEP; Sistema de Informagdo sobre
Mortalidade — SIM, entre outros).

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia investigacao surtos epidemias.pdf
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Medidas de frequéncia de doencgas e agravos a saude

A andlise da situacdo de saude depende do uso de técnicas epidemioldgicas que envolve a
mensuracdo da frequéncia de doencas e agravos relacionados a saude em populacdes
especificas, no caso, saude dos trabalhadores. Descrevemos abaixo as medidas existentes
com respectivos métodos de calculo:

Mortalidade: € uma medida utilizada como indicador de saude, obtida pela divisao
do numero de ébitos pela populagdo em risco.

Letalidade: ¢ uma medida da gravidade da doenca, obtida pela divisdso do numero de
Obitos por determinada doenca pelo nimero de casos da mesma doenca.

Morbidade: é uma medida do comportamento das doencas e dos agravos a saude numa
populacdo definida.

Prevaléncia: é definida como a proporcdo de uma populagdo que tem a doenca em um
determinado momento. A prevaléncia inclui tanto casos novos, quanto antigos.

e Meétodo de cdlculo: N2 de casos + populagdao em risco

Incidéncia: é a medida da ocorréncia de novos casos durante um periodo especifico (recorte
temporal). As estimativas de incidéncia requerem acompanhamento longitudinal (ao longo
do tempo).

e Meétodo de cdlculo: N2 de casos no periodo x + populagdo em risco no periodo x

Taxa de Ataque: ¢ a medida de ocorréncia de casos, em populacdo definida, em um curto
periodo de tempo, utilizada durante epidemia de doengas. O termo “taxa de ataque” é
frequentemente utilizado, ao invés de incidéncia, durante uma epidemia de doenga em uma
populagdao bem definida em um curto periodo de tempo.

e Meétodo de cdlculo: N2 de casos + populagdo exposta

Distribuicdo proporcional: é a representagao da distribuicdo dos casos entre as pessoas
afetadas, por grupos etdrios, sexo, localidade e outras variaveis.

Em saude do trabalhador, a populagdo em risco é considerada a totalidade dos trabalhadores
inseridos no mercado de trabalho formal e informal. A populagdo exposta depende do nivel
da andlise, podendo corresponder aos trabalhadores de uma empresa, uma atividade
econdmica, uma regido de saude, do Municipio.

As caracteristicas do mercado de trabalho brasileiro tornam dificil o estabelecimento do
denominador para o cédlculo destas medidas de avaliacdo da situacdo epidemioldgica dos
agravos relacionados ao trabalho. O que é agravado pela auséncia de disponibilidade de
bases de dados contendo informagdes sobre mercado de trabalho para o uso da saude.
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Links de acesso aos documentos técnicos

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/junho/25/guia-vigilancia-saude-

volume-unico-3ed.pdf

https://www.saude.mg.gov.br/images/documentos/Guia%20de%20Vigilancia%207%20ed.

pdf

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/chamadas/man cod sinan 2

018 versao 0210 1538489641.pdf

http://covisa.prodam/tabnet/sinannet.aspx

http://renastonline.ensp.fiocruz.br/sites/default/files/arquivos/recursos/nota informativa

94 2019 dsaste svs ms novas definicoes.pdf

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254312

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254173

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254262

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254268

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=6055

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254254

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254257

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254259

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/vigilancia

em

saude/saude d

o trabalhador/index.php?p=254267

http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2007-2010/2008/decreto/d6481.htm

file://smsvsc749/Home%20ST/Doencas%20DRT/Doencas%20relacionadas%20ao%20trabal

ho/at%20bio/protocolo expos mat biologicos.pdf
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file://smsvsc749/Home%20ST/Doencas%20DRT/Doencas¥%20relacionadas%20ao%20trabal

ho/at%20bio/ p pcdt pep hiv versao para divulgacao 23julho201 308871.pdf

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo clinico diretrizes terapeuticas pro

filaxia exposicao HIV IST hepatites virais.pdf

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/istaids/index.php?p=245399

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/saude/istaids/index.php?p=245171

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude cidadania volume0Q7.pdf **

http://3con ferra epidemio 2016-2.pdf

http://.ensp.fiocruz.br/sites/default/files/arquivos/recursos/manual tecnico.pdf

https://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/junho/25/guia-vigilancia-saude-
volume-unico-3ed.pdf

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia vigilancia epidemiologica 7ed.pdf

http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Portarias/Manual Normas e Rotina
s.pdf

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0004 03 10 2017.html

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia investigacao surtos epidemias.pdf
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