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1 - INTRODUCAO

O objetivo deste primeiro Boletim Epidemiolégico da Saude do
Trabalhador (ST) do Parana (PR) é apresentar um breve perfil dos 11 anos das
notificacbes dos agravos (acidentes e doencas)' da ST (2006 a 2016),
notificados no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN).
Ademais, objetiva-se problematizar os principais desafios e perspectivas para a
ST no estado, a partir da analise destas notificagfes.

A Portaria n°® 204/2016 do Ministério da Saude (MS) normatiza a
notificacdo compulséria dos acidentes de trabalho com exposi¢cdo a material
bioldgico; acidentes de trabalho: grave, fatal e em criancas e adolescentes e
intoxicagdo exogena (por substancias quimicas, incluindo agrotdxicos, gases
toxicos e metais pesados) (BRASIL, 2016a).

Ja a Portaria n° 205/2016 do MS normatiza as doencas a serem
monitoradas por meio da estratégia de vigilancia em unidades sentinelas?®, a
saber: Céancer relacionado ao trabalho; Dermatose ocupacional;, Lesdes por
esforcos repetitivos/doengas osteomusculares relacionadas ao trabalho
(LER/DORT); Perda auditiva induzida pelo ruido (PAIR) relacionada ao
trabalho; Pneumoconiose relacionada ao trabalho e Transtorno mental
relacionado ao trabalho (BRASIL, 2016b). Faz-se importante lembrar que a
primeira portaria que regulamentou a notificacdo dos agravos da ST data de
2004 (Portaria n°® 777).

Complementando a legislacé@o federal, o Centro Estadual de Saude do
Trabalhador (CEST), por meio da Nota Técnica n°01/2014 afirma que todo
estabelecimento de saude, publico ou privado, com Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES), deve notificar todos os agravos da ST.

Antes de apresentarmos os dados, faz-se importante explicar como a ST
se organiza no Parané dentro da Secretaria de Estado da Saude (SESA).

2 - ORGANIZACAO DA ST NO PR

A ST no PR organiza-se por meio de uma rede de Centros de
Referéncia em ST (CEREST). Um deles possui abrangéncia estadual
(equipamento denominado de CEST em consonéncia com o organograma da
SESA), sediado em Curitiba, e oito CEREST Macro-Regionais (CEREST-MR),

! Agravo: qualquer dano a integridade fisica ou mental do individuo, provocado por

circunstancias nocivas (BRASIL, 2016a).

2 Estratégia de Vigilancia Sentinela: Monitorar indicadores chaves em unidades de salde
selecionadas, “unidades sentinelas”, que sirvam como alerta precoce para o sistema de vigilancia
(BRASIL, 2016b).
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sediados em oito cidades do estado, congregando as 22 Regionais de Saude
(RS) e seus 399 municipios. Curitiba possui um CEREST de gestdo Municipal.
Essa organizacao pode ser observada na Figura 1.

Figura 1 - Organizacdo dos CEREST no PR
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O CEST constitui 0 espaco de gestdo da ST dentro da SESA PR e, por
meio dos CEREST-MR, apoia o desenvolvimento das acfes dessa area por
meio da metodologia do Apoio Matricial (AM). Ou seja, os técnicos do CEST
sao referéncias técnicas para os CEREST-MR, em todas as diretrizes da ST
preconizadas nos instrumentos de gestdo do estado. Organiza seu processo de
trabalho por meio de trés setores, o administrativo, o setor de sistemas de
informagcdo e andlise de situacdo e o setor de vigilancia de ambientes e
processos de trabalho. Para esclarecer tal processo de trabalho e apresentar a
equipe do CEST, elaborou-se a Tabela 1 abaixo.
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TABELA 1 - ORGANIZAGAO DO PROCESSO DE TRABALHO DO CEST

EIXOS DE ATUAGAO

SETOR NOME EMAIL DA SESA FORMAGAO AREA DE
(@sesa.pr.gov.br) MATRICIAMENTO
(CEREST-MR)
Diretor José Lacio luciosantos Sanitarista Direcdo do CEST.
dos
Santos
Coordenador Elizeu de elizeufreitas Técnico Centro Sul Inspecédo. Vigilancia das empresas
Técnico Oliveira de Seg. do (05,07,08 RS) de baterias/chumbo/acido.
Freitas Trabalho Amianto.
Administrativo Adail da adail_oliveira Técnico RH. Veiculos. Protocolos. Viagens.
Silva Adm. Outros servicos meios.
Oliveira
Carlos carloslara Administrador Coordenador do setor.
Tadeu C.
Lara
Clovis cloviscordeiro Técnico RH. Veiculos. Protocolos. Viagens.
Tadeu Adm. Outros servicos meios.
Cordeiro
Marcos de marcos-oliveira Técnico RH. Veiculos. Protocolos. Viagens.
Oliveira Adm. Outros servicos meios.
Virissimo
Secédo de Giselle giselleveiga Enfermeira. Norte | Chefe do Setor. Instrumentos de
Informacéo e Oliveira (17,18 RS) Gestao e Indicadores. Analise dos
Andlise de Veiga bandos de dados. Organizagéo dos
Situagao boletins epidemiolégicos.
Amanda amanda.navarro Enfermeira. Noroeste | Ndcleo da Paz. Trabalho Infantil.
de Paula (14, 15 RS) Brucelose. Andlise dos bandos de
Boni dados. Organizag&o dos boletins
Navarro epidemioldgicos. GT Frigorificos.
Irineia irineia.solovy Técnica Centro Sul Organizagdo e Analise dos roteiros
Solovy de Enf. (05,07,08 RS) de investigagdo de 6bitos e
cruzamento dos bancos de dados
do SINAN e SIM. Amianto.
Maria maria.leal Técnica Leste Anédlise dos bandos de dados.
Carolina de Enf. (01,02 RS) Organizagao dos boletins
L. S. Leal epidemiolégicos. Amianto.
Comisséo Estadual do Benzeno.
Cancer Ocupacional.
Vigilancia de Andreia andreia. aristides Técnica Campos Gerais Inspecéo. Construcéo Civil.
ambientes e Aristides de Seg. do (03, 04, 06, 21 RS) Vigilancia das empresas de
processos de da silva Trabalho baterias/chumbo/4cido. GT
trabalho. Funerérias.
Juliana juliana_alves Enfermeira Norte Il Projeto Vida no Transito. Trabalho
Alves (16, 19, 22 RS) Rural. Agrotoxicos. Site do CEST.
Luzia luzia.silva Enfermeira Noroeste Il Inspegéo. Construcdo Civil. GT
Gardin da (11,12,13 RS) Frigorifico.
Silva
Maria malu Inspetor de Trabalho Infantil.
Lucia de Saneamento
Paula
Silvia silvia.albertini Assistente Oeste Educagédo Permanente. Comité
Albertini Social (09, 10, 20 RS) Estadual de Investigacao de 6bitos
e amputacdes relacionados ao
trabalho (CEIOART). Trabalho
Rural e Agrotoxicos.
Yume yumiemurakami Farmacéutica Norte I Trabalho Rural. Plano de Vigilancia
Murakami 16, 19, 22 RS) as populagdes expostas a

agrotoxicos.
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3- PERFIL DAS NOTIFICACOES DOS AGRAVOS DA ST NO SINAN PR

3.1 - NUMERO DE NOTIFICACOES

No PR, a quantidade de notificagcbes dos agravos relacionados ao
trabalho notificados no SINAN passaram de 473 casos em 2006 para 13.051
casos notificados em 2016. O numero total de notificacdes no periodo foi de
89.047 casos. O maior crescimento anual ocorreu entre os anos de 2010 a
2011, com 41% de aumento no numero de notificacdes.

Apresenta-se na Figura 2 a somatéria dos agravos de ST e na Tabela 2
a série histérica das notificacdes dos agravos.

Sobre a quantidade de municipios notificantes de pelo menos um dos 11
agravos da ST, observa-se que evoluimos de 53,13% em 2007 para 95,49%
dos municipios do estado notificando algum agravo da ST em 2016, conforme
pode ser observado na Tabela 3. Esta informagé&o € pertinente por ser utilizada
como um indicador da ST no Plano Estadual de Saude (PES) (2016-2019).

Figura 2 - Somatéria dos Agravos de Salde do Trabalhador no estado do Parana,
2006 - 2016*, N: 89.047
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FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.
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Tabela 2 - Série historica das notificagdes por agravo da ST, PR, 2006 a 2016*

Ano  Acid.Mat.Bio.  Acid.Grave  Céncer Trab. Derm.Ocupac. Intox.Exdg LER/DORT PARR Pneumoc. Tr.Mental

(n=36.229) % (n=42.063) % (n=361) % (n=190) % (n=7.466) % (n=1.844) % (n=90) % (n=84) % (n=241) %
2006 310 1 131031 0 000 1 0,52 7 0,09 23 123 0 0 0 000 1 0,41
2007 1622 4 786 186 0 000 1 052 745 996 M 182 3 333 1 119 1 041
2008 2691 7 876 208 0 000 2 104 638 853 107 573 1 111 1 119 1 0,41
2009 2807 8 839 199 0 000 2 104 606 810 44 23 9 1000 0 000 3 1,24
2010 3116 9 1969 467 0 000 6 313 634 848 49 262 6 667 3 357 12 49
2011 333 9 3995 947 0 000 35 1823 713 953 48 257 4 444 20 2381 35 1446
2012 4372 12 5825 1381 2 055 41 2135 659 881 226 1210 23 2556 15 1786 29 11,98
2013 4622 13 6630 1571 54 149 33 1719 873 1167 263 1409 5 556 7 833 24 992
2014 4636 13 6658 1578 81 2244 30 1563 1014 135 332 1778 9 1000 10 1190 53 21,90
2015 4235 12 7447 1765 T4 2050 32 1667 892 1193 439 2351 14 1556 12 1429 53 21,90
2016 4794 13 7038 1668 150 4155 9 489 697 932 302 1618 16 1778 15 1786 30 1240

FONTE: SINAN - *2016

: Base de dados de Junho de 2017.

Tabela 3 - Quantidade de municipios notificantes de pelo menos um dos 11 agravos de
ST, PR, 2007 a 2016*

n= 399

Ano Total dos municipios notificantes o
(N)

2007 212 93,13
2008 255 63,91
2009 286 71,68
2010 303 75,94
2011 332 83,21
2012 331 82,96
2013 366 91,73
2014 367 91,98
2015 385 96,49
2016 381 95,49

FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.

De acordo com o MS, entre os anos de 2007 a 2016, as notificagdes do
estado do PR representaram, aproximadamente, 7.81% das notificacdoes
nacionais, situando o Parand como o terceiro estado em numero de
notificacdes, sendo que o primeiro estado é Sdo Paulo com aproximadamente
40% e Minas Gerais com 12 % (BRASIL, 2016c).
Porém, entre os 11 agravos da ST, o PR é o primeiro estado em nimero
de notificacdes nos casos de intoxicacdes exdgenas relacionadas ao trabalho

(devido, em partes, ao importante consumo de agrotoxicos no estado, situando
BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DA SAUDE DO TRABALHADOR DO PARANA (N° 1/NOVEMBRO DE 2017)
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0 mesmo como o0 segundo maior consumidor desses produtos no Brasil)
(BRASIL, 2015).

Sobre o0 aumento do numero de notificag6es no estado, afirma-se que o
CEST trabalha com as equipes de ST dos municipios e RS na perspectiva que
ainda ha um certo siléncio epidemioldgico dos agravos da ST, e instituiu, nos
instrumentos de gestdo, medidas a serem realizadas por toda a rede de
atencdo a saude, objetivando diminuir a subnotificacdo. Tais medidas estéo
descritas na Politica Estadual de Atenc&o Integral a Saude do Trabalhador do
PR, no PES (2016-2019) e no Programa de Qualificacdo das Agbes de
Vigilancia em Saude (VIGIASUS) (documentos disponiveis no site da SESA PR
- www.saude.pr.gov.br). Um exemplo dessas medidas é a meta de aumento de
10% ao ano no nuamero de notificacdes no estado.

Ademais, é importante deixar registrado que, apesar desse expressivo
aumento do numero de notificagdes no estado, observa-se ainda uma grande
subnotificagdo dos agravos da ST no Brasil, conforme apontam diversos
autores da &rea, os quais afirmam que este problema atrapalha a compreenséo
do fendbmeno social que sdo os acidentes de trabalho e doengas relacionadas
ao trabalho e a implementag&o de politicas publicas.

Os acidentes e doengas relacionados ao trabalho sdo entendidos como
uma forma de violéncia social, pois parte-se do pressuposto, na ST, de que
todos eles sd@o evitaveis (FUNDACENTRO, 2013; CORDEIRO et. al., 2006;
MACHADO E MINAYO-GOMEZ, 1994). Assim, a subnotificagdo dos casos
atrapalha a visibilidade social da magnitude da problemética dos casos de
trabalhadores que adoecem e morrem trabalhando.

Analisando sobre a quantidade de notificagdes por agravo, os acidentes
de trabalho graves representaram 47% do total das notificagcbes do PR,
seguido dos acidentes de trabalho com exposi¢do a material biolégico, com
41% e intoxicagcbes exdgenas relacionadas ao trabalho, com 9%, conforme
pode ser observado na Figura 3.

Dentro do banco de dados do acidente de trabalho grave é possivel
analisar outros dois agravos de notificagdo, os casos de Obitos e os casos de
acidentes de trabalho em menores de 18 anos: ocorreram 2.508 casos de
Obitos e 282 casos de acidentes graves envolvendo criangas e adolescentes de
05 a 14 anos e 5.697 casos envolvendo jovens de 15 a 19 anos.

As doencas relacionadas ao trabalho de notificagdo representam,
somadas, apenas 3% do total das notificagfes, distribuidas da seguinte forma:
os casos de LER/DORT foram os mais notificados, com 1.867 casos, seguidos
dos casos de cancer relacionado ao trabalho, com 361 casos, transtornos
mentais com 242 casos, dermatoses ocupacionais com 192 casos, PAIR com
90 casos e pneumoconioses com 84 casos, conforme pode ser observado na
Figura 2.

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DA SAUDE DO TRABALHADOR DO PARANA (N° 1/NOVEMBRO DE 2017)
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Infere-se que as doencas relacionadas ao trabalho apresentam maior
dificuldade no nexo causal e, por consequéncia, ha poucas notificacdes no
SINAN. Também, conforme apontam Santana et. al. (2007), as causas da
subnotificacdo sdo multiplas, localizadas na definicdo da relagdo entre o risco,
0 agravo e o trabalho, identificacdo e no registro dos casos, devido
principalmente as implicagBes politicas, juridicas, conflitos de interesses
econdmicos, estigma ou negligéncia de parte de empregadores e profissionais
de saude, entre outros fatores.

Figura 3 - NotificacBes por tipo de agravo de Saude do Trabalhador
no estado do Parand, 2006 a 2016*
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FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.

3.2 - CARACTERISTICAS DAS NOTIFICACOES SEGUNDO AS VARIAVEIS
SEXO, FAIXA ETARIA, OCUPACAO E DISTRIBUICAO POR REGIONAL DE
SAUDE (RS) DA SESA PR

Analisou-se também trés variaveis dos agravos neste boletim, a partir da
somatoria dos anos de 2007 a 2016 dos casos notificados no SINAN, a saber:
sexo, faixa etaria, ocupacdo. Também, descreve-se a quantidade de
notificagdes por RS da SESA.

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DA SAUDE DO TRABALHADOR DO PARANA (N° 1/NOVEMBRO DE 2017)
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Sobre 0 sexo, observa-se que o masculino apresenta a maior proporgao
dentro da somatéria das notificagcdes (54%). Porém, ha diferencas importantes
dentro de cada agravo, conforme pode ser observado na Figura 4: nos
acidentes com material biolégico os homens representam apenas 19% e nos
casos dos acidentes graves eles representam 84%; na somatoria das doencas
relacionadas ao trabalho, eles representam 46% dos casos devido a maior
proporcao de mulheres nos casos de LER/DORT, com 64% dos casos.

Figura 4 - Agravos da ST por sexo, PR, 2007 a 2016*
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FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.

Apesar da expressiva participacdo das mulheres nas doengas e nos
casos de acidentes com exposicdo a material biolégico, a proporcdo de
homens que sofrem acidentes de trabalho graves €& maior. A Organizacdo
Internacional do Trabalho (OIT) explica que ha mais homens exercendo
funcbes em ramos produtivos de risco, como por exemplo, na construgéo civil,
e expostos a substancias que sao cancerigenas ou causadoras de doencas
circulatorias e respiratorias (OIT, 2016).

Sobre a faixa etaria, 47% dos casos se concentram entre 20 a 34 anos.
Porém, destaca-se que 6% dos casos ocorreram em uma faixa etaria muito
jovem, dos 15 aos 19 anos, conforme pode ser observado na Tabela 4.
Informa-se que os casos que ocorreram em menores de um ano, e de um a
guatro anos podem ser uma inconsisténcia do banco de dados decorrente de
erro na digitagdo da idade.

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DA SAUDE DO TRABALHADOR DO PARANA (N° 1/NOVEMBRO DE 2017)
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Sobre a frequéncia das notificagbes por RS, observa-se que, ao somar
as notificacbes dos 11 agravos, a 22 RS Metropolitana é a que apresenta a
maior quantidade de notificacdes do estado, com 28% das notificagoes,
seguida da 172 RS de Londrina, com 10% das notificacbes e da 152 RS de
Maringé, com 9% das notificagBes. Observa-se esta informag&o nas Tabelas 5
e 6 detalhadas por agravo.

Estas RS séo as que congregam as maiores popula¢cdes residentes no
estado, sendo a 22 RS com 30,9% da populagéo, seguida da 172 RS Londrina
com 8,3% e da 152 RS de Maringa, com 7% (PARANA, 2016). Infere-se
também que h& outros fatores que colaboram com o fato de algumas RS
apresentarem mais notificagdes que outras, tais como o perfil produtivo do
territério e sensibilidade dos servicos de saude em termos de identificacdo e
notificagdo dos casos.

Tabela 4 - Notificagdes dos acidentes relacionados ao trabalho por RS no estado do PR,

2007 A 2016*
. . Acidente com Material Acidente de trabalho Intoxicagio exogena
Regional de saide . . )
Biolégico grave relacionada ao trabalho
(n=36.229) % (n=42.063) % (n=T7.464) %

Paranagua 513 1.42 436 1.04 89 1.19
Metropolitana 12112 3343 10557 25,10 1253 16.78
Ponta Grossa 1635 4.51 1511 3.589 253 3.39
Irati 452 1.25 2419 575 487 6,52
Guarapuava 585 1.53 702 1.67 284 3.80
Unido da Vitdria 285 0,79 1641 3,90 308 413
Pato Branco 1078 2,98 1530 3.64 353 4,73
Francisco Beltrdo 723 2.00 1404 3.34 203 2,72
Foz do Iguacu 1481 4.09 2178 518 283 3.79
Cascavel 2172 6,00 3067 7.29 620 8,30
Campo Mourdo 835 2,30 1080 257 257 3,44
Umuarama 712 1.97 1274 3.03 90 1.21
Cianorte 663 1.89 602 1.43 137 1.83
Paranavai 638 1,76 623 1,48 221 2,96
Maringa 3965 10,94 3493 8,30 1022 13.69
Apucarana 1114 3.07 2816 6.69 423 5,67
Londrina 4386 12,11 2684 6,38 746 9,99
Comélio Procdpio 463 1,28 503 1,20 127 1.70
Jacarezinho 386 1,07 651 1,55 v 1,03
Toledo 1262 3.48 605 1.44 96 1.29
Telémaco Borba 346 0.96 1743 4,16 71 0.95
Ivaipord 433 1.20 538 1,28 66 0,88

FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.

BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DA SAUDE DO TRABALHADOR DO PARANA (N° 1/NOVEMBRO DE 2017)
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Tabela 5 - Notificagdes de doengas relacionadas ao trabalho por RS no estado do PR,

2007 A 2016*
Dermatose Transtorno mental
Regional de saide  Cancer de trabalho LER/DORT PAIR Pneumoconiose  relacionado ao
ocupacional trabalho
(n=361) % (n=190) % (n=1.844) % (n=90) % (n=84) % (n=241) %
Parznagua 0 0,00 3 158 19 1,03 0 0,00 0 0,00 " 4,56
Metropolitana 162 44 88 108 a7.31 736 3991 64 mn 68 2822 £l 3776
Ponta Grossa 0 0,00 2 1.05 6 033 1 M 2 0.83 1 0.41
Irati 0 0,00 20 10.53 10 0.54 1 M 2 0,83 3 1,24
Guarapuava 0 0,00 2 1,05 9 0,49 13 14,44 3 1.24 27 11,20
Unido da Vitdria 0 0,00 1 0,53 2 0.1 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Pato Branco 0 0,00 4 2.1 43 2,33 1 1.1 0 0,00 6 249
Francisco Beltrdo 0 0,00 4 2.1 57 3,08 1 1.1 1 0 3 1,24
Foz do Iguacu 0 0,00 1 0,53 2 1.4 2 222 1 0 0 0,00
Cascavel 0 0,00 18 947 30 1,63 1 1.1 1 0 4 1,66
Campo Mourdo 0 0,00 0 0,00 47 2,55 0 0,00 0 0,00 4 1,66
Umuarama 0 0,00 3 1.58 47 2,55 0 0,00 0 0,00 12 498
Cianorte 0 0,00 1 0,53 14 0,76 0 0,00 1 o 1 041
Paranavai 0 0,00 3 1.58 19 1,03 0 0,00 0 0,00 " 4,56
Maringa 0 0,00 0 0,00 " 0,60 0 0,00 0 0,00 332
Apucarana 0 0,00 ] 263 8 0.43 0 0.00 0 0,00 0 0,00
Londrina 199 55,12 16 8,42 72 41,87 5 5,56 2 0,83 66 27,39
Comélio Procdpio 0 0,00 0 0,00 4 022 0 0,00 0 0,00 1 041
Jacarezinho 0 0,00 0 0,00 1 0,05 0 0,00 1 0 1 041
Toledo 0 0,00 1 0,53 1 0,05 0 0,00 0 0,00 0 0,00
Telémaco Borba 0 0,00 0 0,00 2 0.1 0 0,00 0 0,00 1 041
lvaipord 0 0,00 0 0,00 1 0,05 0 0.00 0 0,00 0 0.00

FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.

Sobre as ocupacdes dos trabalhadores que sofreram acidentes e
doencas relacionados ao trabalho notificados, analisou-se que elas variam de
acordo com o agravo, porém, conforme pode ser observado na Tabela 7, a
ocupacao “Pedreiro” aparece em seis dos nove agravos, sendo que esta
ocupacado é a principal nos casos de acidentes graves, nos casos de PAIR e
nos casos de dermatoses ocupacionais. Outras duas ocupacfes também

7

aparecem em mais de um agravo de forma relevante, como € o caso dos
“trabalhadores agropecuarios em geral”’, que aparecem em primeiro lugar nos
casos de céncer e intoxicacdes exogenas relacionadas ao trabalho e os
“alimentadores de linha de producao”, que também aparecem em trés agravos.
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Tabela 7 - Principais ocupacg8es por agravos da ST, PR, 2007 a 2016*

N=88.566

Agravos de Saide do trabalhador

(M) %

Acidente com Material Biologico

N=36.229

Técnico de enfermagem
Auxiliar de enfermagem

10.300 28,43
6.491 17,92

Enfermeiro 2.905 8,02
Estudante 2715 7,49
Medico clinico 1.022 2,82
Acidente de trabalho Grave N=42.063
Pedreiro 3.088 734
Alimentador de linha de producao 2515 5,98
lgnorada 1.519 3,61
Trabalhadar agropecuario em geral 1.453 3,45
Maotorista de caminhio (Rotas regionais e internacionais) 1.220 280
Intoxicagio Exdgena relacionado ao trabalho N=7.464
Trabalhador agropecuario em geral T24 9,70
Trabalhador volante da agricultura 419 5,61
Alimentador de linha de procucio 228 3,05
Trabalhador da cultura de fumo 223 2,099
Estudante 220 2,85
Transtorno mental relacionado ao trabalho N=241
Escriturario de banco 23 9,54
Gerente de contas - pessoafisica e juridica 16 6,64
Caixa de banco 13 5,39
Agente de seguranca penitenciaria 13 5,39
Enfermeiro 2 3,32
Pneumoconiose relacionado ao trabalho N= 84
Aposentado/Pensionista 11 13,10
Operador de jato abrasivo 7 58,33
Pedreiro 5 5,85
Mineiro 4 4 76
Empregado domestico nos senvicos gerais 3 3,57
Dermatose ocupacional H=190
FPedreiro 26 13,68
Alimentador de linha de producio 17 8,95
Zeladar de edificio 10 5,26
Abatedor 8 4 21
Técnico de enfermagem 7 3,68
LER/DORT N=1.844
Faxineiro 200 10,85
FPedreiro an 488
Cozinheiro geral a7 472
Empregado doméstico nos servicos gerais T4 4,01
Costureiro na confeccio em série 61 3.3
PAIR N= 90
Fedreiro G 6,67
Motorista de caminhdo (rotas regionais e internacionais) li] 6,67
Aposentado/pensionista 4 4 44
Pescador artesanal de peixes e camarbes 4 4 44
Trabalhador agropecuario em geral 3 3,33
Cancer relacionado ao trabalho N=361
Trabalhador agropecuario em geral 111 30,75
Pedreiro 40 11,08
Aposentado/pensionista 40 11,08
Caseiro (agricultura) 22 6,09
Mecanico de manutencio de automoveis, motocicletas e veiculos similares 10 277
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FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho deZOl?

Observa-se também nas Tabelas 7 e 8 duas das principais
inconsisténcias das bases de dados analisadas, a completitude® da variavel
ocupacado (que nos casos de intoxicacbes exdgenas chegou a apenas 73% de
preenchimento), e qualidade do preenchimento desta variavel, que no caso dos
acidentes de trabalho graves, apresentou o preenchimento do termo “ignorado”
em 3% dos casos e “aposentado/pensionista’ apareceu em 4% dos casos de
PAIR. O MS preconiza o preenchimento do campo ocupacdo em 95% das
notificacoes.

Tais inconsisténcias impactam negativamente na qualidade da analise
dos agravos.

Tabela 8 - NotificagBes dos agravos da ST segundo a completitude do campo
ocupacgdo, PR, 2007 a 2016*

N=88.566
Notificagbes com o campo ocupacéo preeenchido (n) %
Acidente com material bioldgico 35.367 97 62
Acidente de trabalho Grave 41.392 96,40
Intoxicacéo exdgena relacionada ao trabalho 5489 73,54
Transitorno mental relacionado ao trabalho 241 100,00
Pneumoconiose relacionada ao trabalho 84 100,00
Dermatose ocupacional 186 98,95
LER/DORT 1.841 99,84
PAIR 90 100,00
Céncer relacionado ao trabalho 361 100,00

FONTE: SINAN - *2016: Base de dados de Junho de 2017.

4 - CONSIDERAGCOES FINAIS

Apb6s a andlise dos dados observamos que os desafios que se
apresentam dizem respeito a qualificacdo dos bancos de dados dos agravos da
ST e sobre a necessidade do aumento do numero das notificagdes, com énfase
nas doengas relacionadas ao trabalho.

A partir da identificagdo das principais inconsisténcias analisadas
(quanto ao preenchimento da idade e completitude do campo ocupacéo), &
preciso capacitar as equipes da rede de atencdo quanto ao preenchimento

3 Completitude: grau em que os registros de um sistema de informagdo possuem

valores ndo nulos.
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desses campos e importancia dos dados para tragar o perfil de adoecimento
dos trabalhadores atendidos pelo SUS.

Por meio da analise dos dados foi possivel tracar um perfil dos
trabalhadores que sofreram algum agravo da ST notificados no SINAN,
conforme foi apresentado nesse boletim: os casos foram mais prevalentes na
populacdo jovem, em homens, nas RS da SESA PR Metropolitana, Londrina e
Maringd, nas ocupac¢Oes de pedreiros, alimentadores de linha de producéo e
trabalhadores da agropecuaria.

Para romper com este ciclo de adoecimento e mortes no trabalho, a
Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT), munida dessas informagdes e de
outros dados das diversas bases existentes, deve atuar nos processos e
ambientes de trabalho, visando a eliminacédo dos fatores geradores de risco.

Sobre o aumento geral do nimero das notificagées no estado, este fato
pode ser atribuido a qualificacdo da rede de atencdo do SUS na identificagdo
dos casos, conforme pode ser observado nos demais estados brasileiros
(BRASIL, 2014). Ademais, no Parana, o Plano Estadual de Salude e demais
instrumentos de gestdo contém metas relacionadas ao aumento do nimero de
notificagdes dos agravos da ST, direcionando, desta forma, esforgos para o
alcance de tais metas.

O CEST pretende elaborar outros boletins, aprofundando as anélises
por agravo e por ramos produtivos importantes para o estado, e avangar em
outras analises, como no célculo da incidéncia dos acidentes e Obitos e
identificacdo dos ramos produtivos que mais adoecem e matam trabalhadores.
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