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SINAN NET: UM SISTEMA DE INFORMACAO A VIGILANCIA NA
SAUDE DO TRABALHADOR *

Verena Scherer', Fernanda M. D. Miranda?, Leila M. M. Sarquis?, Maria Ribeiro Lacerda*

RESUMO: O presente estudo teve por objetivo analisar as informagdes resultantes da notificag@o dos agravos relacionados a Saude do
Trabalhador, incluidos no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN NET), em uma Unidade Sentinela em Satde do
Trabalhador de Curitiba, para subsidiar a reflexdo acerca do tipo de informagdes que este registro dos agravos representa ao trabalhador.
Foram analisados 78 casos notificados de Acidentes de Trabalho Grave, com Exposicdo a Material Biologico e de Lesdes de Esforcos
Repetidos. Com relagdo ao processo de notificagao algumas dificuldades foram encontradas como o preenchimento da situagdo ocupacional
e ocupagdes, porém ¢ facil e rapida a implantag@o e desenvolvimento, o que vem contribuir no monitoramento da satide do trabalhador.
A correta utilizagdo do SINAN NET, a analise e interpretag@o de seus dados sdo fundamentais para se definir qual ¢ a situagdo de saude
dos trabalhadores, com o intuito de planejar as agdes para intervir e melhorar as condigdes de trabalho e conseqiientemente, a satde
destes trabalhadores no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Saude do Trabalhador; Acidentes de trabalho.

SINAN NET: AN INFORMATION SYSTEM
FOR THE MONITORING OF WORKERS’HEALTH

ABSTRACT: The present study objectified to analyze resulting information in workers’ injury records from the Information System
of Injury Records (SINAN NET), at Workers’ Sentinel Health Unit in Curitiba City/ Brazil in order to underlie reflections concerning
the type of information that this injury database represent to workers. 78 notified cases of Serious Labor accidents were analyzed, with
Exposition to Biological Material as well as repetitive strain injury (RSI). Regarding the notification process, some difficulties arose in
the filling-in of occupational status and occupations, however its implementation and development is easy and fast-paced, which will
eventually contribute to workers’ health surveillance. Therefore, the correct use of SINAN NET, the analysis and interpretation of its
data are fundamental in order to define workers’ health status objectifying to delineate measures for intervention and improvement of
working conditions and, consequently, Brazilian workers” health.

KEYWORDS: Occupational health; Accidents occupational.

SINAN NET: UN SISTEMA DE LA INFORMACION A LA SUPERVISION
EN LA SALUD DEL TRABAJADOR

RESUMEN: El actual estudio tuvo como objetivo analizar la informacion resultante de la notificacion de las enfermedades de los
trabajador del Sistema de Informacion de Agravios de Notificacion (SINAN NET), en un unidad de salud del trabajador de Curitiba, para
subvencionar la reflexion referente al tipo de informacion de este registro. Fueron analizados 78 casos de accidentes de trabajo graves,
con exposicion a material bioldgico y de lesion del esfuerzo repetido. Con relacion al proceso de la notificacion, se hallaron algunas
dificultades, como las respuestas acerca de ocupaciones/ocupacionales, pero estas son de facil y de rapidos implantacion y notificacion,
lo que viene a contribuir con el monitoreo de la salud del trabajador. El uso correcto de la SINAN NET, el andlisis y la interpretacion de
sus datos son esenciales para definir la situacion de salud de los trabajadores, con la intencién de planear las acciones y mejorar las
condiciones del trabajo y, por consecuencia, la salud de eses trabajadores en el Brasil.

PALABRAS CLAVE: Salud laboral; Accidentes de trabajo.
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INTRODUCAO

O Brasil ¢ um pais que esta crescendo
econdmica e politicamente no cenario mundial, o que
impde a necessidade de sistemas de informacgdo
articulados entre si ¢ que produzam informacdo em
Saude e Seguranca do Trabalhador, permitindo o
aperfeicoamento das politicas de satde a partir do
monitoramento do estado da Satide do Trabalhador®.

Durante o século XX no Brasil, a partir de fatos
importantes na historia da area de Satide do Trabalhador,
como a cria¢do da primeira Lei do Trabalho, em 1919;
a Consolidacdo das Leis do Trabalho, em 1944; a
Constituicao Federal de 1988; a criagdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) em 1990 e as trés Conferéncias
Nacionais de Satde do Trabalhador é que se comegou
a pensar ¢ criar uma Politica Nacional de Protecdo ao
Trabalhador com significativos avangos, porém com
muitas dificuldades®.

Apds a promulgacdo da Constituicdo Federal,
a Lei Organica da Satude (LOS), niimero 8.080/90, veio
regulamentar o SUS e dispor sobre suas competéncias,
no ambito do Ministério da Satde (MS) e, entre elas, a
Atengdo a Satde do Trabalhador no Brasil®. Neste
contexto, a saude do trabalhador € entendida como “um
conjunto de atividades que se destina, através das agdes
de vigilancia epidemiologica e sanitaria, a promogao e
protecao da satde dos trabalhadores”. Visa também a
recuperagdo e reabilitacdo da saude dos trabalhadores
submetidos aos riscos ¢ agravos advindos das condigdes
de trabalho, abrangendo a assisténcia ao trabalhador
vitima de acidentes de trabalho ou portador de doenga
profissional e do trabalho®.

Ressalta-se como direito universal que a
assisténcia a saude deve ser extensiva a todos os
trabalhadores, independentemente da forma de inserg¢do
no mercado de trabalho, seja no setor formal ou informal
da economia. Com isso, dispositivos emanados do
Ministério da Saude, foram estabelecidos para
instrumentalizar as agOes relativas a Saude do Trabalhador
(ST)no SUS. Foi instituida a Norma Operacional Basica
de Satide do Trabalhador (NOST) em 30/10/98, aprovada
pela Portaria MS n° 3908/98, editada no sentido de
complementar a Norma Operacional Basica (NOB), de
janeiro de 1996. A NOST reafirma a competéncia dos
Estados e dos Municipios na execugdo de agdes na area
de satde do trabalhador ¢ assume o compromisso com o
processo de descentralizagdo dessas atividades ao indicar
as diretrizes para a constitui¢do de uma rede hierarquizada
de aten¢do a saude dos trabalhadores com
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responsabilidades compartilhadas®. Porém, para a
implementacdo do SUS de uma forma geral e, em
especial, as acOes relativas a vigilancia na satde do
trabalhador, dificuldades tém sido apontadas como
fundamentais: a descentralizag¢do, o financiamento, o
controle social e a gestdo do trabalho. Dentre estes, a
mais complexa ¢é a gestdo, dado ao processo de
desregulamentac@o do trabalho dentro da Politica de
Reforma do Estado no Pais®.

A Vigilancia em Satde do Trabalhador (VISAT),
atua como eixo fundamental para consolidar as a¢des
em Satde do Trabalhador no SUS, pois através dela se
podem prevenir os agravos decorrentes da relagao satude-
trabalho e promover a saude no ambiente de trabalho®.
Com a Vigilancia em Satde do Trabalhador, tem-se um
processo continuo de deteccado, conhecimento, pesquisa,
identificacdo dos fatores de risco ocupacionais,
estabelecimento de medidas de controle e prevengdo e
avaliagdo dos servigos de forma permanente.

Acredita-se que para que a Vigilancia em
Saude do Trabalhador seja efetiva, ¢ necessario que
haja um Sistema de Informagdes, contendo os dados
e informagdes importantes para o desenvolvimento das
acOes e estratégias mais adequadas para a satde do
trabalhador.

Considerando que um Sistema de
Informagdes “compreende o conjunto de processos
que envolvem desde a captura, o processamento ou
transformagdo, a armazenagem e manutengdo de
dados e a produgdo de informagao” 6 este sistema
representa um meio para a obten¢do de informagdes
necessarias para que a Vigilancia em Saude do
Trabalhador se desenvolva e possibilite as mudangas
necessarias na area de Saude do Trabalhador. Os
sistemas de informagao bem desenvolvidos propiciam
melhores condi¢des ao planejamento de agdes para
melhorias na area de Satide do Trabalhador.

A implantag¢do das agdes de Vigilancia em
Satde do Trabalhador (VST), dentro do Setor Saude,
€ recente e esta em construgdo. A Instrugdo Normativa
de VST no SUS, instituida pela Portaria n°. 3.120, de
1° de julho de 1998 pretende, de forma sucinta,
fornecer subsidios basicos para o desenvolvimento de
acoes de VST, no ambito do SUS. Parte do pressuposto
de que o sistema de satde, embora deva ser preservado
nas suas peculiaridades regionais que impliquem
respeito as diversas culturas e caracteristicas
populacionais, por ser tnico, também deve manter
linhas mestras de atuagdo, especialmente pela
necessidade de se compatibilizarem instrumentos,
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bancos de informagdes e intercdmbio de experiéncias.

O Sistema de Informag¢do denominado
Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo
(SINAN NET), discutido na 3* Conferéncia Nacional
de Saude do Trabalhador, em 2005, auxilia
significativamente a vigilancia do trabalhador e
objetiva a coleta dos dados dos acidentes de trabalho,
que sdo analisados e utilizados para desenvolver
projetos e acdes em Saude do Trabalhador.

Este Sistema de Informacdo viabiliza a
transparéncia dos orgdos de gestdo publica, o que ¢
essencial para a consolidagao da democracia e do direito
de cidadania®. Assim, acredita-se que as notificagdes
de agravos relacionados a Saude do Trabalhador através
do SINAN NET poderao contribuir para o avango da
area de Saude do Trabalhador no Brasil.

Diante dessa proposta, os objetivos que
nortearam este estudo foram: analisar as informagoes
resultantes da notificagdo dos agravos relacionados a
Saude do Trabalhador, incluidos no SINAN NET em
uma Unidade Sentinela em Satde do Trabalhador do
Parana; identificar as informacdes dos agravos
relacionados a Satde do Trabalhador notificados no
SINAN NET subdivididos em Acidentes Graves,
Acidentes por Exposi¢do Bioldgica e Doencas
Relacionadas ao Trabalho como LER/DORT,
correlacionando o nexo causal, a faixa etaria e género.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa quantitativa descritiva
e epidemiologica. A pesquisa quantitativa envolve a coleta
sistematica de informagao, normalmente condi¢des de
muito controle, além da analise dessa informagao,
mediante procedimentos estatisticos, também ¢ enfatizado
o raciocinio dedutivo, as regras da logica e os atributos
mensuraveis da experiéncia humana”=?).

O presente estudo foi realizado em 2006, em
uma Unidade Sentinela em Saude do Trabalhador do
Estado do Parana, localizada no Hospital do Trabalhador
denominada Unidade Saude do Trabalhador (UST).
Criada em 17 de dezembro de 2005. Esta UST atende
a demanda do SUS/PR, através de um convénio entre
as Secretaria Estadual de Saude (SESA), Secretaria
Municipal de Saude (SMS), Universidade Federal do
Parana (UFPR) e Fundacdo da Universidade Federal
do Parana (FUNPAR), visando atendimento aos
trabalhadores com suspeita ou agravos relativos ao
trabalho, previsto na Constitui¢do Federal de 1988 e na
LOS n°. 8.080/90.

A coleta de dados de forma sistematica ocorreu
através de instrumentos ja existentes, as fichas de
notificacdo do SINAN NET das quais se descreveu o
perfil de morbidade da populag@o estudada, de maneira
a propiciar informagdes para o planejamento de acdes
futuras em Satide do Trabalhador. Foi assegurado o
carater de anonimato dos registros utilizados dos casos
notificados no SINAN NET. Solicitou-se a autorizagdo a
Dire¢do do Hospital para a utilizagdo dos dados
registrados na Unidade Sentinela em Saude do
Trabalhador. O presente estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica do Setor de Ciéncias da Saude, da UFPR, em
05/06/06 e cumpridas as exigéncias éticas especificadas
na Resolugdo n® 196/96, do Conselho Nacional de Satude,
que aprova as diretrizes e normas regulamentadoras de
pesquisas envolvendo seres humanos.

Também os dados foram coletados através
de busca ativa nos boletins de emergéncia e nos
prontuarios dos pacientes da Unidade de Terapia
Intensiva Geral Adulto; na Unidade de Internagdo e
no Pronto Socorro diariamente pela Enfermeira da
UST e por uma académica de Enfermagem.

O acidente de trabalho foi o critério de inclusdo
para a notificagdo. Foram classificados e registrados
no SINAN NET como Acidente de Trabalho Grave,
conforme as defini¢des contidas na ficha de notificagao
deste agravo. Se o caso era classificado como Acidente
de Trabalho Grave, preenchia-se manualmente a ficha
de notifica¢do correspondente, utilizando os dados
disponiveis no boletim de emergéncia e prontuario.

Nos casos de Acidentes de Trabalho com
Exposicdo a Material Biologico, a busca ativa era
realizada a partir dos prontudrios dos pacientes em
acompanhamento na Unidade Satide do Trabalhador.
Foram notificados também manualmente na ficha de
notificagdo correspondente.

Nos casos de Doenga Relacionada ao Trabalho
(LER/DORT), também foi realizada a busca ativa a
partir dos dados dos prontudrios dos pacientes atendidos
na Unidade Satde do Trabalhador, sendo notificados os
casos que tiveram o nexo causal estabelecido, na ficha
de notificacdo de LER/DORT. Apds o preenchimento
manual dos dados, eram preenchidas as fichas de
notificacdo no SINAN NET, online, através das quais
se obteve os dados para caracterizagao das notificacdes
na Unidade Sentinela em Saude do Trabalhador.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados estdo apresentados em forma de
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graficos e tabelas, os quais foram analisados e
apresentados de acordo com a caracterizagdo, a partir
de alguns campos das fichas de notificacdo, dos casos
notificados de agravos relacionados a Satude do
Trabalhador do SINAN NET nesta Unidade Sentinela
em Saude do Trabalhador. Foram utilizadas as
classificagdes dos diferentes agravos de acordo com
o protocolo de notificagdo de cada um deles: Acidentes
de Trabalho Grave, Acidentes de Trabalho com
Exposicao a Material Biologico e Doenga relacionada
ao Trabalho LER/DORT.

Nao foram realizadas comparagdes com os
dados da Previdéncia Social e da PNAD, porque as
informagdes que alimentam estes bancos de dados
sdo diferentes das que alimentam o atual SINAN NET.

Foram realizadas 78 notificagdes no SINAN
NET, no periodo de 03 de agosto a 29 de setembro de
2006, de casos recebidos e atendidos pelo Hospital do
Trabalhador, conforme mostra A Figura 1. Destes 78
casos notificados, 46 (59%) foram de Acidentes de
Trabalho Graves, 20 (26%) casos de Acidentes de
Trabalho com Exposi¢do a Material Biologico e 12
(15%) casos de LER/DORT.

15% W Acidentes de Trabalho
Grave

@ Acidentes de Trabalho
com Exposicéo a
Material Bioldgico

260/0 59%)

m LER/DORT

Fonte: SINAN NET, Ago/Set, 2006

Figura 1 - Percentual de casos notificados, segundo o
agravo relacionado a saude do trabalhador em uma
Unidade sentinela em saude do trabalhador no estado do
Parana de agosto a setembro de 2006.

Verifica-se na Figura 1, que o maior nlimero
de casos atendidos foram de agravos relacionados a
Saude do Trabalhador notificados, no periodo deste
estudo, os quais se constituem nos casos de acidentes
de trabalho graves, que sdo caracterizados como:
aqueles que resultam em morte, mutilagdes e que
acontecem com menores de 18 anos; sendo o acidente
de trabalho fatal aquele que resulta em Obito
imediatamente ou até 12 horas apds sua ocorréncia;
acidente de trabalho com mutilagdo aquele que
ocasiona lesdo como politraumatismos, amputagdes,
esmagamentos, traumatismos cranioencefalicos,
fraturas de coluna, lesdes de medula espinhal, traumas
com lesOes viscerais, eletrocussao, asfixia, queimaduras,
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perdas de consciéncia e abortos, que resulte em
internacdo hospitalar, a qual podera levar a reducdo
temporaria ou permanente da capacidade para o
trabalho; e acidente de trabalho em criancgas e
adolescente que ¢ aquele em que o acidente acontece
com pessoas menores de 18 anos®.

E importante lembrar que nem todos os casos
de acidente de trabalho sdo considerados casos de
acidentes graves. Desta forma, verifica-se que nem
todos os casos relacionados a Satide do Trabalhador
sdo notificados no SINAN NET, conforme a Portaria
GM/MS n° 777, de 28 de abril de 2004, que estabeleceu
anotificacdo compulsoria de 11 agravos relacionados
a Saude do Trabalhador como os acidentes de trabalho
fatal; os acidentes de trabalho com mutilagdes; os
acidentes com exposicdo a material bioldgico; os
acidentes de trabalho em criancas e adolescentes; as
dermatoses ocupacionais; as intoxicagdes exogenas;
as lesdes por esforgos repetitivos/disturbios
osteomusculares relacionados ao trabalho; as
pneumoconioses; a perda auditiva induzida por ruido;
os transtornos mentais relacionados ao trabalho e o
cancer relacionado ao trabalho.

Com relacdo aos dados estatisticos ja
existentes, tem-se a Comunicacdo de Acidentes de
Trabalho (CAT), que ¢ o instrumento de registro dos
casos de acidentes de trabalho e doengas relacionadas
ao trabalho. Porém, este registro ¢ limitado, pois
compreende apenas os trabalhadores em regime
celetista da Consolidagao das Leis Trabalhistas (CLT),
que sdo aqueles cobertos pelo Seguro de Acidentes
de Trabalho (SAT), sendo excluidos os empregados
domésticos, servidores publicos, autdnomos, parte dos
trabalhadores rurais e todos aqueles do mercado
informal de trabalho®.

Assim, ha uma dificuldade em analisar e
comparar os dados notificados no SINAN NET com
outros ja existentes pela cobertura restrita da
Previdéncia Social aos trabalhadores segurados. Além
disso, ha também dificuldade na analise separada dos
acidentes de trabalho e das doengas relacionadas ao
trabalho, devido a forma de notificagdo, que ocorre
através da Comunica¢do de Acidentes de Trabalho
(CAT), em que os casos ndo sao classificados da mesma
forma que no SINAN NET e muitas vezes, ainda, ndo
sdo notificadas doencas relacionadas ao trabalho.
Apenas sdo registrados os acidentes de trabalho®'”.

A notificagdo dos acidentes e das doencgas do
trabalho € obrigatoria, mas ¢ comum a negligéncia na
investigacdo clinica para esclarecimento da origem
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ocupacional de doengas e também acidentes, o que
leva ao ndo registro de muitos casos, como citado
anteriormente(®¥.

Com a implantacao do SINAN NET, pode-se
dizer que havera uma maior abrangéncia no registro
dos casos de agravos relacionados a Saude do
Trabalhador, pois neste Sistema sao notificados casos

de trabalhadores segurados e também outros como os
servidores publicos, autbnomos, desempregados, etc.
Além disso, no SINAN NET ha um maior detalhamento
do tipo de agravo relacionado a Saude do Trabalhador.

Outra caracteristica interessante a ser analisada
¢ a idade dos casos notificados, conforme a Tabela 1.

Tabela 1 — Numero absoluto da faixa etaria dos casos notificados, segundo o agravo relacionado a saude do
trabalhador e o sexo em uma unidade sentinela em saude do trabalhador no estado do Parand, agosto a setembro

de 2006
AGRAVOS RELACIONADOS A SAUDE DO TRABALHADOR

Acidentes de trabalho

Graves Com exposi¢do a material LER/ DORT
Faixa Tipico Trajeto Tipico Trajeto biologico
Etaria

Feminino Masculino Feminino  Masculino  Feminino = Masculino

15a24 0 1 3 5 18 2 9 3
25 a 44 3 3 12 9 0 0 0 0
45 a 39 2 0 5 3 0 0 0 0
60 ou mais 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 5 4 20 17 18 2 9 3

Fonte: SINAN NET, ago-set, 2006.

Na Tabela 1, observa-se que houve maior
nimero de notificagdes de Acidentes de Trabalho
Graves tipicos, tanto no género feminino quanto no
masculino, foram 5 (20%) e 20 (80%) casos,
respectivamente e na faixa etaria de 25 a 44 anos. Ja
os casos de Acidentes de Trabalho com Exposicao a
Material Bioldgico ocorreram em maior nimero no
género feminino, sendo 18 (90%) casos, e na faixa etaria
de 15 a 24 anos de idade. E os casos de LER/DORT
ocorreram em maior niimero no género feminino, sendo
9 (75%) casos, também na faixa etaria de 15 a 24 anos.

Segundo os dados registrados na CAT,
encontra-se também maior nimero de casos de
acidentes de trabalho na faixa etaria de 25 a 44 anos,
além disso, também ha maior nimero de casos no género
masculino do que no feminino, 0 mesmo ocorrendo com
doencas relacionadas a Saude do Trabalhador. E
necessario lembrar que estes registros ndo consideram
os acidentes de trabalho como graves ou ndo, pois nao
ha essa classificagao na CAT. Desta forma, ndo se pode
comparar os dados, mas apenas inferir que, de maneira
geral, os homens parecem ser mais suscetiveis a
acidentes ou doengas relacionadas ao trabalho.

Ao analisarmos os dados referentes ao género,
encontramos a maior exposi¢ao ocupacional nos agravos

relacionados aos acidentes graves; entretanto os acidentes
de trabalho por exposi¢do biologica e as doencas
osteoarticulares foram encontradas no género feminino.

A Figura 2 apresenta os dados relacionando
ao género, o numero de casos ¢ o tipo de agravo
relacionado a Saude do Trabalhador.

40

35 1
30 1
25 1

N°de casos

ACIDENTES DE
TRABALHO
GRAVES

ACIDENTES DE
TRABALHO
com
EXPOSICAO A
MATERIAL
BIOLOGICO

Agravos a Saude do Trabalhador

Fonte: SINAN NET, ago-set, 2006.

LER/DORT

0 FEMININO
m MASCULINO

Figura 2 - Numero de casos notificados segundo o sexo
e o agravo relacionado a satde do trabalhador em uma
unidade sentinela em satide do trabalhador no estado do
Parana de agosto a setembro de 2006

Na Figura 2 pode-se observar que foram
notificados 36 (46%) casos do género feminino de
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agravos relacionados a Saude do Trabalhador, sendo
estes divididos em 9 (25%) casos de LER/DORT; 9
(25%) de Acidentes Graves; e 18 (50%) de Acidentes
com Exposicdo a Material Biologico. Também foram
notificados 42 (54%) casos do género masculino,
divididos em 3 (7,14%) casos de LER/DORT; 37
(88%) de Acidentes Graves; e 2 (4,8%) de Acidentes
com Exposi¢do a Material Biologico.

Verifica-se que ha uma acentuada diferenga
na quantidade de casos de cada género que foram
notificados em cada tipo de agravo a Saude do
Trabalhador. Nos casos de LER/DORT e de Acidentes
com Exposi¢ao a Material Biologico, observa-se uma
predominancia da populagdo feminina, ja nos casos
de Acidentes Graves, ha uma predominancia de
pessoas do género masculino. Nos casos de Acidentes
com Exposicdo a Material Biologico e nos casos de
LER/DORT, pode-se dizer que ha predominio no
género feminino devido as ocupacgdes mais citadas.
Esse numero pode estar associado as ocupagdes em
que ha um maior numero de trabalhadoras do género
feminino como auxiliares de enfermagem, auxiliares
de lavanderia, secretarias e outras ocupagdes. Ja no
caso dos acidentes graves, a predominancia do género
masculino pode estar relacionada com as atividades
laborais de motociclistas autonomos, no transporte de
documentos e pequenos volumes, bem como nos
trabalhos laborais mais pesados.

Segundo os dados das CATs de 2003 a 2005,
verifica-se que ha predominio dos homens envolvidos
em acidentes de trabalho (362.950 casos) em relacdo
as mulheres (98.426 casos).

A grande maioria de mulheres verificada no
grupo também ¢é reproduzida na forga de trabalho em
satde nas institui¢cdes. A participagdo das mulheres
nas profissdoes de satde esta associada a outras
atividades que a mulher desempenha socialmente, ja
constatados por outros autores!!'!>,

Muitas mulheres estdo inseridas no mercado
de trabalho para contribuir com a renda familiar, as
vezes com sobrecarga de atividade. A atividade
profissional pode estar relacionada as outras atividades,
prolongando a jornada de trabalho diaria em até 12
horas, o que pode contribuir com a ocorréncia de
acidentes pelo desgaste decorrente®,

Os dados encontrados no SINAN NET sdo de
dificil analise devido a dificuldade em encontrar outros
dados relativos a situagdo trabalhista dos acidentados
que sdo registrados na CAT. Mas, ¢ interessante
comentar que, segundo a estimativa da PNAD — de
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200417, a Populagdo Economicamente Ativa (PEA)
do Brasil ¢ de 92.860.128 pessoas, das quais 84.596.294
sdo consideradas ocupadas. Nesta mesma estimativa,
encontra-se um total de 43.601.293 trabalhadores
empregados, sendo 23.989.784 com carteira de trabalho
assinada; 5.294.708 militares e estatutarios; 1.665.476
trabalhadores domésticos com carteira assinada;
4.488.757 trabalhadores domésticos sem carteira de
trabalho assinada; 17.909.563 trabalhadores por conta
propria; 3.363.202 empregadores e 5.664.891 nao
remunerados. Desta forma, observa-se que a maioria
dos trabalhadores tem carteira assinada, mas também
ha um grande numero de trabalhadores que ndo sao
cobertos pelo SAT.

Considera-se que a notificagdo dos acidentes
ou doengas relacionados ao trabalho ¢ importante porque,
caso venha a desenvolver uma doenca ou uma
incapacidade, estando estabelecido o nexo causal exigido
pela legislacdo, o trabalhador inicia imediatamente os
procedimentos legais para re-adequagdo do trabalhador
no ambiente de trabalho, além disso, a notificagao ¢
necessaria para a caracterizagdo do perfil de morbidade
dos trabalhadores, o que favorece a intervengao no sentido
de reduzir a exposigdo ocupacional e conseqiientemente
contribuir na saude do trabalhador'®'?.

Outra dificuldade encontrada estava
relacionada a classificacdo da ocupacao dos
trabalhadores segundo a Classificagdo Brasileira de
Ocupagdes CBO (2002), porque, geralmente, as
ocupacdes citadas como registradas nas carteiras de
trabalho ndo estavam entre as ocupagdes da CBO.
Entao, apds consultar a mesma, era realizada a
classificagdo da ocupagdo, de acordo com a descri¢ao
dada pelo paciente®.

Verifica-se que foram notificados casos de
trabalhadores auténomos, estatutarios, nao registrados,
ou seja, o SINAN NET possibilita identificar casos de
agravos relacionados a Satude do Trabalhador de pessoas
que ndo sao seguradas pela Previdéncia Social, o que
diminui a subnotificacdo dos agravos relacionados a
Saude do Trabalhador e subsidia maiores informagdes
que podem ser utilizadas para planejar agdes na area
de Saude do Trabalhador, para prevenir, promover e
reabilitar a saude dos mesmos!'#2!22),

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo teve por objetivo analisar
as informagdes resultantes da notificagao dos agravos
relacionados a Satde do Trabalhador, incluidos no
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Sistema de Informagdo de Agravos de Notificacao
(SINAN NET), em uma Unidade Sentinela em Satide
do Trabalhador do Estado do Parana, para subsidiar a
reflexdo acerca do tipo de informagdes que este
registro dos agravos relacionados a Saude do
Trabalhador pode propiciar, para o desenvolvimento
de agdes nesta area. Assim, foram analisados os casos
notificados no periodo de 03 de agosto a 29 de setembro
de 2006. Os casos notificados neste periodo foram de
Acidentes de Trabalho Grave, Acidentes com
Exposicdo a Material Biologico e de LER/DORT, e
os outros 8 agravos relacionados a Satde do
Trabalhador nao foram citados, por ndo ter ocorrido
nenhuma notificacdo destes casos no periodo referido.

Com relagdo ao processo de notificagdo, que
pode ser realizado por qualquer profissional da area de
saude capacitado para o registro dessas informagdes,
foram observadas algumas dificuldades para a realizagao
dessa operag@o. As dificuldades encontradas foram
referentes a complementagdo dos dados quando o
paciente ndo se encontrava na institui¢do. Durante a
busca ativa, houve a necessidade de realizar ligagdes as
residéncias para a complementacdo dos dados, porém,
muitas vezes, ndo era possivel, pois os familiares ndo
sabiam fornecer os dados para a complementacdo da
ficha de notificacdo dos agravos relacionados a Saude
do Trabalhador, desta forma, ndo foi possivel completar
todos os dados (endereco, telefone, nome e endereco da
empresa onde trabalham, situacdo no mercado de
trabalho) das fichas de notificag@o.

Entre as facilidades na notificagdo no SINAN
NET, encontramos que as fichas de notificagdo dos
trés agravos citados sdo claras quanto ao preenchimento
dos campos, e 0 acesso ao sistema através de
computadores foi facilitado na Unidade Saude do
Trabalhador pela disponibilidade de recursos materiais.

Um dos pontos negativos encontrados em
relag@o aos bancos de dados em satde € a restricao ao
acesso, a morosidade, a segmentagao, a parcializagdo
de informagoes ¢ a falta de informagao entre os dados
do prontudrio e as informagdes solicitadas nesse banco
de dados, o que dificulta a visualizag¢@o dos problemas
relacionados a Satde do Trabalhador.

O SINAN NET € um Sistema de Informagdes
de facil acesso, por ser nacional, ou seja, ¢ um
instrumento valioso para a caracterizagdo da Satde
do Trabalhador no Brasil, pois através dele se podem
desenvolver agdes de investigacdo e/ou fiscalizacao;
realizar estudos e pesquisas especificos; avaliar o
ambiente e os processos de trabalho; normatizar o

atendimento aos trabalhadores; e planejar a
organizagdo, a definicdo e o desenvolvimento de
recursos humanos e tecnoldgicos nos servigos.

Com a correta utilizagdo e processamento das
informagdes disponiveis no SINAN NET, a Vigilancia
Epidemiolégica em Saude do Trabalhador oferece
condigdes para articulagao das agdes de vigilancia dos
ambientes e da assisténcia, além de tornar possivel o
planejamento adequado de prioridades e também tornar
possivel a avaliagdo das agdes de impacto da vigilancia
sanitaria; da rede de assisténcia; dos processos de
trabalho, controle e monitoramento das causas de
doengas e riscos ambientais derivados dos processos
e ambientes de trabalho.

Assim, o planejamento de estratégias para a
implantacdo da Vigilancia Epidemiologica em Satde
do Trabalhador é o primeiro passo para se iniciar o
processo de ateng@o a Saude do Trabalhador.

Para este planejamento, deve-se considerar, além
dos recursos materiais ¢ humanos, a participacdo da
sociedade, através das representagdes dos trabalhadores
(sindicatos e movimentos populares). So a partir de um
grande esfor¢o para a criagdo de estratégias de utilizagao
das informagdes existentes € que os servigos e os sistemas
de informagoes terao condigdes e ferramentas adequadas
a Atencdo a Saude do Trabalhador, para que sejam
atingidos os objetivos de atendimento com integralidade,
equidade, universalidade e participagdo da sociedade.

Além disso, o SINAN NET contribuira como
fonte de dados ndo apenas sobre os agravos
relacionados a Saude do Trabalhador, como também
aos ambientes de trabalho, ¢ ainda, a situagao
trabalhista no Brasil. Serdo disponibilizados dados
acerca de todos os trabalhadores brasileiros, nao
somente os que sdo cobertos pelo SAT, ou seja, serd
reduzida a subnotificacdo dos casos de agravos
relacionados a Saude do Trabalhador.

Portanto, a correta utilizagdo do SINAN
NET, a andlise e interpretagdo de seus dados sdo
fundamentais para se definir qual ¢ a situacdo de
satde dos trabalhadores, com o intuito de planejar as
agles para intervir e melhorar as condicdes de
trabalho e conseqlientemente, a satide destes
trabalhadores no Brasil.
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