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ORIENTACOES GERAIS

O objetivo dessa resolucédo é fortalecer as acdes de promogédo, prevencao,
vigilancia, diagndstico, tratamento e reabilitacdo em saude dos trabalhadores
urbanos e rurais, bem como a educacdo permanente/qualificacdo dos
profissionais das Redes de Atenc&do, Populacdo Trabalhadora e Controle
Social, em conformidade com a Politica Nacional de Saude do Trabalhador e
da Trabalhadora (Portaria n® 1.823/2012) e as diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS).

A Resolucdo SES/MG 4.970/2015 aplica-se aos Centros de Referéncias
Regionais de Saude do Trabalhador (CERESTs Regionais), habilitados e em
funcionamento. E necesséaria a formalizacido da ades&o pelo gestor municipal
sede do CEREST Regional, no Gerenciador de Indicadores, Compromissos e
Metas (GEICOM), comprometendo-se em assegurar o cumprimento das metas

e indicadores.

O recurso de que trata essa resolucdo refere-se ao valor total de
R$3.060.000,00 (trés milhdes e sessenta mil reais). Cada municipio sede de
CEREST Regional que aderir podera receber o montante de R$180.000,00

(cento e oitenta mil reais). Tais valores estaréo divididos em 2 (duas) parcelas:
» 1°parcela no valor de R$90.000,00, recebidos mediante adeséo.

e 2°parcela: com uma parte fixa no valor de R$ 72.000,00 (setenta e dois
mil reais) e uma parte variavel no valor de R$18.000,00 (dezoito mil
reais). Sendo que o municipio sO recebera a parte variavel se realizar,
no minimo, 75% dos indicadores. O que representa realizar pelo menos,

3 (trés) dos 4 (quatro) indicadores propostos.

Excetua-se do caso acima o municipio de Belo Horizonte, que podera receber
o dobro, R$360.000,00 (trezentos e sessenta mil reais), haja vista que possui
dois CERESTs Regionais, Centro-Sul e Barreiro. Nesse caso, 0 municipio
recebera R$180.000,00 (cento e oitenta mil reais) na primeira parcela,

mediante adesdo e, na segunda parcela, uma parte fixa de R$144.000,00
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(cento e quarenta e quatro mil reais) e uma parte variavel de R$36.000,00
(trinta e seis mil reais). Sendo que o municipio s6 recebera a parte variavel se
realizar, no minimo, 75% dos indicadores. O que representa realizar pelo

menos, 3 (trés) dos 4 (quatro) indicadores propostos.

Os recursos financeiros serao transferidos do Fundo Estadual de Saude para o
Fundo Municipal de Saude, em conta especifica destinada exclusivamente a
este fim. O recurso podera ser utilizado para custeio e manutencédo das agdes
e de equipes técnicas, desde que observadas as legislacbes pertinentes. O
municipio terd o prazo de 12 meses, a contar da data do recebimento da 1°

parcela, para executar o incentivo financeiro referente as duas parcelas.

A prestacao de contas final dos recursos repassados aos municipios sera
realizada nos termos do Decreto Estadual n°® 45.468, de 13 de setembro de
2010, que dispde sobre as normas de transferéncia, controle e avaliacdo
das contas de recursos financeiros repassados pelo Fundo Estadual de
Saude. O municipio devera incluir a acdo na Program  acdo Anual de Saude

e prestar contas por meio do Relatério Anual de Ges  tao.

Sera considerada, exclusivamente para o monitoramento/avaliacdo das acdes
dessa resolucdo, a lista dos municipios que sdo area de abrangéncia dos
CERESTs Regionais que consta no anexo IV da Resolugcdo SES/MG n°4.
970/2015.
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ORIENTACOES QUANTO AOS PROCEDIMENTOS DO
SISTEMA DE INFORMACAO AMBULATORIAL (SIA)

O Sistema de Informag¢do Ambulatorial (SIA) foi implantado no Brasil na década
noventa e, em 1992, foi concluido o Manual de Especificacdo Técnica do

Sistema de Informac¢des Ambulatoriais.

Ao longo dos anos, o SIA vem sendo aprimorado para ser
efetivamente um sistema que gere informacdes referentes ao
atendimento ambulatorial e que possa subsidiar os gestores
estaduais e municipais no monitoramento dos processos de
planejamento, programacéo, regulacdo, avaliacdo e controle dos
servigos de salde, na area ambulatorial. (BRASIL, 2009a, p.06)

A competéncia de controle e avaliacdo da producdo ambulatorial € processada

pelos gestores municipal e estadual através do SIA.

De acordo com Brasil (2009a), o SIA subsidia acbes de planejamento,
programacao, regulacao, avaliacdo e controle, e a DSAT/SES entende esse
sistema como um importante instrumento de gestdo no campo da vigilancia
epidemiologica em saude do trabalhador. A partir do SIA podem-se construir
indicadores quantitativos e avaliacdo qualitativa da organizacdo dos servigos

para orientar as acdes nos municipios.

Algumas das acdes previstas na Resolucdo SES/MG n° 4.970/2015, deverao
ser inseridas no SIA. Para tanto, é necesséario o cadastro do estabelecimento
de saude no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(SCNEYS).

Ressalta-se a relevancia de verificar o cadastro dos CERESTs Regionais e de
seus profissionais, pois, para cada tipo de estabelecimento de saulde
cadastrado no CNES h& uma relagdo de procedimentos e para cada

procedimento existe uma lista dos profissionais que poderao realiza-lo.

Considerando as Portarias n° 1.206/2013 e n° 8/2014 que tratam do
cadastramento dos CERESTs no SCNES e dos profissionais que podem ser

vinculados (BRASIL, 2013a; BRASIL, 2014a). Seguem alguns esclarecimentos:

» As portarias ndo citam todos os profissionais que podem ser vinculados
ao estabelecimento de saude que realiza o servico 108 (Servico de
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Atencdo a Saude do Trabalhador). Para ter acesso a lista completa dos
profissionais habilitados por procedimento, com o respectivo Codigo da

Classificacéo Brasileira de Ocupacgdes (CBO) siga os seguintes passos:

1. Acessar o site Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimento, Medicamento e OPM do SUS (SIGTAP) pelo link:
http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp

2. Digitar no campo “Cdédigo” o numero do procedimento a ser
consultado e clique em pesquisar.

DATASUS. gov

SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos. Medicamentos e OPM do SUS

Usuario: publico

mi Consultar Procedimentos

Pesquisar Procedimento por

Grupa: [ |

Sub-Grupo v
Forma de Craanizacao: v
Codigo

Mame:

(— Origem

Codigo MNome:

Documento de Publicagdo

Documento: | v Niimero
Ano | Orgio v
— Gompeténcia—

Competéncia |12/2015 v
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3. Clicar no nome do procedimento que ir4 aparecer na parte de
baixo da tela.

« C' | [1 sigtap.datasus.gov.br/tabela-ur

- Ministério da Saide

Procedimenio =
Compatibiidades m Consultar Procedimentos
Tabelas Pesquisar Procedimento por-
“Relatdrios.

DATASUS.gov

SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS

Usuario: publico

Grupo [ v

Sub-Grupo v
Forma de Organizagao v
Cédigo [p102020035

Nome ]

— QOrigem

Codigo: i i Nome: | ‘

— Documento de Publicagéo

Documento: | v Numero:

Ang: | Orgéo: v

— Gompeténcia

Competéncia; :'123'QD1§ v |

@ 01.02.02.0035 - INSPECAO SANITARIA EM SAUDE DO TRABALHADOR
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4. Ao abrir a proxima tela, clicar em CBO e entdo estardo listados

profissionais habilitados a inserir este procedimento no SIA.

€« C | [1 sigtap.datasus.gov.br/tael

ada/app/sec/procedimen

Procedimento
Compatibilidades

~ Tabelas
Relatorios

Usuario: publice
m Procedimento

| Procedimento: 01.02.02.003-5 - INSPEGAD SANITARIA EM SAUDE DO TRABALHADOR

Grupo 01 - AgBes de promag&o e prevencio em satide
Sub-Grupo: 02 - Vigilancia em satide
Forma de Organizagao: 02 - Vigilantia em Saiide do Trabalhador

Competéncia 1212015 [ElHistérico de alteracbes

Modalidade de Atendimento: Ambuiatorial

Complexidade: Média Complexidade

Tipo de Financiamento Incentivo - MAC

Sub-Tipo de Financiamenta:

Instrumento de Registro BPA (Consolidado} 8PA (Individualizado)
Sexo N/A

Média de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia:
Quantidade Maxima:

Idade Minima Nio se aplica
Idade Maxima: Nio se aplica
Pontos:
Atributos Complementares:
— Valores
grvico Ambulatorial: RS 0,00 Servigo Hospitalar: RS 0,00
TOW(Ambulatorial: RS 0,00 Servigo Profissional: RS 0,00
Total Hospitalar RS 0,00
Descrigao |12 CBO |L=ito| Servigo Classificagae |Ha
cBO I Categoria Cbo
Nome

Engenheiro de seguranga do trabalho
Cirurgiio dentista - clinico geral
Girurgifio dentista - sdontologia do frabalho

Enfermeiro
223530 Enfermeiro do frabalho
223660 Fisioterapeuta do trabalho
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Os procedimentos listados abaixo s6 poderdo ser inseridos por um
estabelecimento de saude que tenha cadastrado em seu SCNES o
servico 108 (Servico de Atencédo a Saude do Trabalhador) classificacao
003 (Vigilancia em Saude do Trabalhador).

1. Vigilancia da Situacdo de Saude dos Trabalhadores (n° proc.
01.02.02.001-9).

2. Inspecdo Sanitaria em Saude do Trabalhador (n° proc.
01.02.02.003-5).

O procedimento listado abaixo s6 poderd ser inserido por um
estabelecimento de saude que tenha cadastrado em seu SCNES o
servico 108 (Servico de Atencdo a Saude do Trabalhador) classificacéo
003 (Vigilancia em Saude do Trabalhador) e/ou classificacdo 001

(Atendimento Assistencial).

1. Atividade Educativa em Saude do Trabalhador (n° proc.
01.02.02.002-7).

Esclarecemos que, € impossibilitado pelo SCNES, o cadastramento do
servico 108 classificacdo 001 e/ou 003 em estabelecimento do tipo 68

(Secretaria de Saude).

Os procedimentos do indicador 02 (Numero de atendimentos
assistenciais) deverdo ser inseridos, para fins dessa acéao,
exclusivamente pelo CEREST Regional. Esse devera estar cadastrado
no SCNES como estabelecimento tipo 36 (Clinica/Centro de
Especialidade), subtipo 05 (Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador), com indicacdo do servigo especializado 108 (Servico de
Atencdo a Saude do Trabalhador), classificacdo 003 (Vigilancia em
Saude do Trabalhador) obrigatoriamente . E podera cadastrar também

a classificacao 001 (Atendimento Assistencial).

10
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/ Portanto: \

Os CERESTS Regionais deverao verificar o cadastrame nto
correto no SCNES, para inserir os procedimentos no SIA
para comprovar o alcance das metas da Resolucdo SES /MG
n° 4.970/2015.

Os municipios area de abrangéncia do CEREST Regiona |
(anexo IV da Resolucdo SES/MG n° 4.970/2015) deverd o
cadastrar o estabelecimento de saude no SCNES, como

servico especializado 108 (Servico de Atencdo a Sau de do
Trabalhador) classificacdo 003 (Vigilancia em Saude do

Qabalhador) tipo 50 (Unidade de Vigilancia em Saud  e). /

11
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INSTRUCOES PARA EXECUCAO DAS ACOES,
INDICADORES E METAS

INDICADOR 1: CRIACAO E IMPLANTACAO E/OU
IMPLEMENTACAO DAS COMISSOES INTERSETORIAIS DE
SAUDE DO TRABALHADOR (CIST) NO MUNICIPIO SEDE DO
CEREST REGIONAL

A Secretaria Estadual de Saude/SES-MG, por meio da Diretoria de Saude do
Trabalhador (DSAT) fomenta a criagdo das Comissfes Intersetoriais de Saude
do Trabalhador (CIST) por meio dos Conselhos Municipais de Saude (CMS).

Para entendermos a CIST no cenario do SUS, resgatamos a Lei Organica da
Saude 8.080/90, Arts. 12 e 13, quanto a criacdo das comissdes intersetoriais,
ao subordinamento aos CMS, e a finalidade de articular politicas e programas
de interesse para a saude, e suas atividades.
Art. 12: Serdo criadas comissdes intersetoriais de ambito nacional,
subordinadas ao Conselho Nacional de Saude, integradas pelos
Ministérios e érgdos competentes e por entidades representativas da
sociedade civil. As comissfes intersetoriais terdo a finalidade de
articular politicas e programas de interesse para a saude, cuja

execucdo envolva areas nao compreendidas no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Art. 13. A articulagdo das politicas e programas, a cargo das
comissOes intersetoriais, abrangera, em especial, as seguintes
atividades: | - alimentacdo e nutricdo; Il - saneamento e meio
ambiente; Il - vigilancia sanitaria e farmacoepidemiologia; IV -
recursos humanos; V - ciéncia e tecnologia; e VI - salude do
trabalhador. (BRASIL, 1990)

Dentre as atividades das comissdes destacamos a tematica da Salude do

Trabalhador reforcada na CIST pelo viés da participacdo do controle social.

Como podemos verificar na Portaria n° 1.823/2012, em destaque o Art. 9°,
inciso “V - estimulo a participacdo da comunidade, dos trabalhadores e do
controle social”, que pressupde na alinea “d) apoiar o funcionamento das
Comissfes Intersetoriais de Saude do Trabalhador (CIST) dos Conselhos de
Saude, nas trés esferas de gestdo do SUS” (BRASIL, 2012).

A legislacdo prevé a criacado da CIST desde 1990 (BRASIL, 1990), e ao longo

dos anos é reforcada em demais publicacbes, portarias e resolucbes. Em

12
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sintese, entende-se como necessaria e urgente sua criacdo para articular
politicas, programas e a¢fes de saude do trabalhador. Para isso retomamos a
Resolucdo n° 493, para compreender os objetivos, finalidades, composicao,

coordenacao e funcionamento.

Em 07 de novembro de 2013, foi publicada a Resolucéo n° 493:

Resolve: Que os Conselhos de Saude nos ambitos Estadual, Distrital
e Municipal, promovam a criacdo da CIST, por meio de resolucéo
para assessorar ao Plenario do referido Conselho resgatando e
reiterando os principios do SUS e do controle social, seguindo as
orientacdes abaixo:

DOS OBJETIVOS E FINALIDADES DA CIST: - acompanhar e
fiscalizar os servicos e as acdes realizadas pelos Centros de
Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST), observando seus
planos de trabalho; - participar da constru¢do ou sugerir acées no
Plano de Trabalho dos Centros de Referéncia em Saude do
Trabalhador (CEREST); - articular politicas e programas de interesse
para saude do trabalhador cuja execucdo envolva areas
compreendidas e ndo compreendidas no d&mbito do SUS; - propor as
instituicbes e entidades envolvidas que, no &ambito de suas
competéncias, atuem no sentido de eliminar ou reduzir os riscos a
salde do trabalhador; - propor e acompanhar a implantagdo de
medidas que objetive a melhoria dos servicos de salde do
trabalhador publico e privado; - integrar as diversas instancias
envolvidas nas acdes em salde do trabalhador em torno de um
projeto comum, visando a efetivacdo dos principios do SUS; -
avaliar/analisar os projetos e plano de salde apresentados pela
Secretaria de Saude por meio de seus técnicos, focando nas acdes
relacionadas a saude do trabalhador, recomendando ao pleno do
conselho de saude alteracBes, complementacdes que se fizerem
necessdrias, bem como sua aprovacao ou rejeicdo; - acompanhar a
implantagdo/implementacdo dos projetos e planos de saude,
recomendando ao Conselho de Saude que fiscalize e tome as
providéncias cabiveis caso verifique questbes que ndo estejam de
acordo com o aprovado; - contribuir para a promocdo da
Sensibilizacdo e Educag¢do Permanente dos gestores/prestadores,
trabalhadores e usuarios do SUS sobre a importancia da discusséo
sobre saude do trabalhador; e - contribuir para dar conhecimento a
sociedade em geral da legislacdo em Saude do Trabalhador ndo sé
do SUS.

DA COMPOSICAQ: - O pleno do conselho de satde, por meio de
resolucao, deliberara sobre o nimero de participantes e quais as
entidades que compordo a comissdo. - A composicao deve ser 0 mais
representativa possivel, garantindo a presenca de conselheiros de
saude (titulares e/ou suplentes), 6rgaos/gestores ligados a politica de
Saude do Trabalhador e entidades que atuem em saude do
trabalhador como, por exemplo: centrais sindicais, sindicatos,
associacdo de moradores/bairros, representacdo de empregadores,

13
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universidades, etc. Portanto, ndo necessariamente deve seguir a
paridade do conselho de salde (25% gestores e prestadores de
saude; 25% trabalhadores da salde e 50% de usuarios da saude).

DA COORDENACAO: - O Coordenador e o Coordenador-Adjunto,
ambos conselheiros de saude, devendo pelo menos um deles ser
conselheiro titular.

DO FUNCIONAMENTO: - O Conselho de Saude deve garantir a
condicao necessaria para o seu pleno funcionamento, tanto do ponto
de vista politico como de infraestrutura para realizacdo das reunides.
- A comissdo deve discutir e submeter a aprovacdo do pleno do
Conselho de Salde, seu calendario de reunides, o plano de acéo e
suas recomendacdes (BRASIL, 2013b).

A SES/DSAT acompanhara e apoiara a criagdo e o funcionamento das CISTs
Municipais, e recomenda que as Referéncias Técnicas (Municipais e
Regionais) de Saude do Trabalhador dever&o auxiliar o Conselho Municipal de
Saude na mobilizacdo dos atores para a formacdo da CIST Municipal,

garantindo que a composi¢ao seja 0 mais representativa.

ACAO: Criacdo e implantacdo e/ou implementagdo da @miss&o
Intersetorial de Saude do Trabalhador (CIST) no muicipio sede do
CEREST Regional.

No 1° periodo (janeiro a junho de 2016) de avaliacdo, para ser considerado
indicador realizado, o CEREST Regional devera enviar para a Referéncia
Técnica em Saude do Trabalhador (RT-ST) da respectiva Unidade Regional

de Saude os seguintes documentos:

1. Ata de reunido do Conselho Municipal de Saude pautando a
criacao da CIST Municipal;

2. Resolugédo do Conselho Municipal de Saude criando a CIST
Municipal, informando o numero de participantes e quais
entidades comporao a Comisséao e, também,

3. Comprovante de encaminhamento desta Resolucdo para o

Conselho Estadual de Saude e Conselho Nacional de Saude.

Os municipios sede de CEREST Regional que ja criara m a CIST
Municipal, deverdo encaminhar a Resolu¢cdo do Consel  ho Municipal de
Saude publicada na época da criacio e o0s comprovant es de
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encaminhamento da mesma para o Conselho Estadual de Saude e

Conselho Nacional de Saude.

No 2° periodo de avaliacdo (julho a dezembro de 2015), para ser considerado
indicador realizado, o CEREST Regional devera enviar para a RT-ST da

respectiva Unidade Regional de Saude os seguintes documentos:

1. Todas as Atas das reunides da CIST Municipal conforme
calendario de reunides.
2. Plano de Trabalho e o calendario de reunibes aprovado pelo
Conselho Municipal de Saude.
Para viabilizar o processo de acompanhamento, monitoramento e avaliagcédo
das acdes dos indicadores, os CERESTs Regionais deverdo encaminhar a
meta fisica para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional

de Saude da SES/MG ao passo que forem realizadas.

A RT-ST da Unidade Regional de Saude devera, por sua vez, encaminhar
para DSAT/SES, tdo logo recebe o0s documentos comprobatérios da

realizacdo da acao.
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Monitoramento

Periodo para
realizacéo da
acao pelo
municipio sede de
CEREST Regional

Data Limite para

recebimento dos

documentos pela
DSAT/SES

Meta fisica

Janeiro a junho de

12 quinzena de

» Ata de reunido do Conselho Municipal de Saude pautando a

criacdo da CIST Municipal.

* Resolucdo do Conselho Municipal de Saude criando a CIST

1° periodo _
2016 ]UIhO de 2016 l\/luniCipal.
* Comprovante de encaminhamento desta Resolugdo para o
Conselho Estadual de Saude e Conselho Nacional de Saude.
* Plano de Trabalho e o Calendario de reuniées aprovado pelo
; Julho a dezembro 12 quinzena de Conselho Municipal de Saude.
2° periodo

de 2016

janeiro de 2017

*Todas as Atas das reunides da CIST Municipal conforme

calendario de reunides.
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INDICADOR 2: NUMERO DE ATENDIMENTOS ASSISTENCIAIS

O eixo Assisténcia Especializada compreende dois indicadores, a Constituicdo
da Equipe Minima do CEREST Regional e Ofertar Atendimento Assistencial. O
indicador constituicdo da equipe minima do CEREST Regional ndo sera
avaliado/pontuado, visto que ndo existe legislacdo nacional que descreva o

quantitativo minimo para a equipe.

A Portaria n® 2.437 de 07 de dezembro de 2005 descreve em seu anexo VI a
composicao das equipes dos CERESTs Regionais com um ndamero minimo de
10 profissionais (BRASIL, 2005):

* 04 (quatro) profissionais de nivel médio, sendo ao menos 02 (dois)

auxiliares de enfermagem.

» 06 (seis) profissionais de nivel universitario, sendo ao menos 02 (dois)
médicos (20 horas semanais) e,

* 01 (um) enfermeiro (40 horas semanais).

No entanto, essa portaria foi revogada pela Portaria n°® 2.728 de 11 de

Y

novembro de 2009 - dispfe sobre a Rede Nacional de Atencédo Integral

Q

Q-

Saude do Trabalhador (RENAST), portaria essa que ndo faz referéncia
Equipe Minima do CEREST Regional em seu texto (BRASIL, 2009b).

O novo Manual de Gestdo da RENAST, em fase de elaboracdo, também néo
consta a exigéncia do quantitativo de equipe minima de profissionais, uma vez
que o subitem 3.4.4 - Estrutura fisica e equipe minima dos CEREST Estadual,
Regional e Municipal, apenas recomendam que os CERESTs mantenham em

seu quadro 10 profissionais.

Para os Cerest regionais e municipais recomenda-se equipe minima
de 10 profissionais, com 04 profissionais de nivel médio e 06
profissionais de nivel superior, sendo composta por pelo menos 01
médico com carga horaria minima de 20 horas semanais e por
profissionais das seguintes &reas: Biologia, Biomedicina,
Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina,
Nutricdo, Odontologia, Psicologia, Quimica, Servico Social, Terapia
Ocupacional, Veterinaria, e de outras areas como Administragédo,
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Arquitetura, Ciéncias Sociais, Comunicacdo, Direito, Educagéo,
Engenharia e Estatistica e Informacéo. (BRASIL, 2014b, p. 66)

Em face da auséncia de legislacdo especifica, a DSAT/SES recomenda que 0s
CERESTs Regionais, no tocante a equipe minima sigam as orientacdes da
RENAST.

O segundo indicador - Ofertar Atendimento Assistencial - sera
avaliado/pontuado de acordo com a descri¢cao seguinte.

ACAO: O CEREST Regional devera ofertar atendimento assistencial
(consulta e acompanhamento), segundo 0s numeros dpsocedimentos:
03.01.01.004-8; 03.01.01.005-6; 03.01.02.001-90032.002-7; 03.01.02.003-
5, para os trabalhadores do municipio sede e dos muipios area de

abrangéncia.

A RENAST se constitui como principal estratégia do SUS para a implantagéo e
efetivacdo das acOes em Saude do Trabalhador, sendo os CERESTs
Regionais a instancia estratégica para disseminar as praticas de producao do

cuidado em saude do trabalhador na rede do SUS.

O CEREST Regional realiza apoio matricial a todos os pontos da Rede de
Atencdo a Saude, podendo referenciar e ser referenciado, bem como exercer
atividades de educacdo permanente, coordenacdo de projetos de promogéo,

vigilancia e assisténcia a saude dos trabalhadores.

Serdo considerados como oferta de atendimento assistencial os seguintes
procedimentos, levando em conta a Portaria 1.206/2013 e Portaria 08/2014
(BRASIL, 2013a; BRASIL, 2014a):

1. Consulta de profissionais de nivel superior na atencdo

especializada, exceto médico (n° proc. 03.01.01.004-8).

Descricdo: consulta clinica de profissionais de sau de
(exceto meédico) de nivel superior na atencdo

especializada.
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2. Consulta médica em saude do trabalhador (n° proc.
03.01.01.005-6).

~

Descricdo: consulta médica especializada em saude d o

trabalhador, incluindo histéria ocupacional, analis e

clinica e, se possivel, a confirmacdo da relacdo co m o
trabalho (nexo causal).

\_ J

3. Acompanhamento de paciente portador de agravos relacionados
ao trabalho (n° proc. 03.01.02.001-9).

4. Acompanhamento de paciente portador de sequelas relacionadas
ao trabalho (n° proc. 03.01.02.002-7).

Descricao: atendimento realizado por equipe

multiprofissional.

5. Emisséo de parecer sobre nexo causal (n° proc. 03.01.02.003).
Para ser considerada acdo cumprida, o CEREST Region al devera realizar:

* No 1° periodo: um total de 60 procedimentos assistenciais, sendo que 20
para trabalhadores do municipio sede e 40 para trabalhadores dos
municipios da éarea de abrangéncia constantes no anexo IV da
Resolucdo SES/MG 4.970/2015 (contemplando, no minimo, 60% dos
municipios da area de abrangéncia do CEREST Regional) (MINAS
GERAIS, 2015).

* No 2° periodo: um total de 80 procedimentos assistenciais, sendo que 30
para trabalhadores do municipio sede e 50 para trabalhadores dos
municipios da area de abrangéncia constantes no anexo IV da
Resolucdo SES/MG 4.970/2015 (contemplando, no minimo, 60% dos

municipios da area de abrangéncia do CEREST Regional).

Método de calculo:

19



Instrutivo para execucdo e avaliagdo das ag@es previstas na Resolugdo SES/MG n° 4.970/2015.
VERSAO PRELIMINAR

1. O somatorio dos atendimentos para trabalhadores residentes no
municipio sede do CEREST Regional igual ou maior que: 20 (1°
periodo) e 40 (2° periodo).

2. O somatdrio dos atendimentos para trabalhadores residentes nos
municipios area de abrangéncia do CEREST Regional igual ou

maior que: 30 (1° periodo) e 50 (2° periodo).

3. O somatério de municipios da area de abrangéncia, que tiveram
pelo menos um trabalhador submetido a um dos procedimentos
assistenciais previstos na acgéo, igual ou maior que o equivalente
a 60% (*) da area de abrangéncia total (Anexo IV da Resolucao
SES/MG 4.970/2015), sem considerar 0 municipio sede.

*Quantidade minima de
Quantidade de municipios que deverao
municipios da ser contemplados nos
CEREST area dg atendlmentqs
REGIONAL abrangéncia do _aSS|stenC|a|s
CEREST (equivalente a 60% da
Regional (exceto area de abrangéncia
0 municipio sede) sem considerar o
municipio sede)
Andradas 32 20
Araxa 07 05
Barbacena 13 08
Belo Horizonte 22 14
Betim 12 08
Contagem 02 02
Governador
Valadares 21 13
Ipatinga 19 12
Juiz de Fora 35 21
Montes Claros 09 06
Passos 16 10
Pocos de Caldas 18 11
Sete Lagoas 32 20
Uba 19 12
Uberaba 07 05
Uberlandia 09 06
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Os procedimentos deverdo ser inseridos no SIA pelo CEREST Regional.
Assim, na avaliagdo pela DSAT/SES, as informacdes serdo tabuladas por

procedimento assistencial versus municipio de residéncia do trabalhador.

O CEREST Regional ndo precisa apresentar todos os 5 (cinco) procedimentos
assistenciais previstos nesta acao. Mas tera o direito de utiliza-los, caso realize,

para compor o somatorio e efetivar a meta.
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Monitoramento

Periodo para
realizacéo do
procedimento
assistencial e

insercao no (SIA)

Periodo de
tabulac&o no
SIA pela
DSAT/SES

Meta fisica

1° periodo

Janeiro a maio de 2016

12 quinzena de
julho de 2016

20 atendimentos para 0 municipio sede e mais 40
atendimentos para 0Ss municipios de abrangéncia
(contemplando 60% da area de abrangéncia sem considerar o
municipio sede) constantes no anexo IV da Resolucdo
SES/MG n°4. 970/2015.

2° periodo

Junho a novembro de
2016

12 quinzena de
janeiro de 2017

*30 atendimentos para 0 municipio sede e mais 50
atendimentos para 0Ss municipios de abrangéncia
(contemplando 60% da area de abrangéncia sem considerar o
municipio sede) constantes no anexo IV da Resolucdo
SES/MG n°4. 970/2015.
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INDICADOR 3: NUMERO TOTAL DE CAPACITACOES

ACAO: Realizar 3 (trés) capacitacdes por semestreanarea de abrangéncia
do CEREST: 1 (uma) para os profissionais de saudd, (uma) para a
populacdo trabalhadora e suas entidades represenitaas e 1 (uma) para

representantes do controle social.

A acdo em questdo estd no eixo de Educacdo Permanente na Resolucéo
SES/MG 4.970/2015. A Educacédo Permanente é a aprendizagem no trabalho e
para o trabalho, em que o aprender e o0 ensinar se incorporam ao cotidiano das
organizacbes e ao trabalho com potencialidade para transformar as préticas

profissionais.

Segundo a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude, podemos
entendé-la “como aprendizagem-trabalho, ou seja, ela acontece no cotidiano

das pessoas e das organizacdes” (BRASIL, 2009c, p.20).

A Educacdo Permanente “é feita a partir dos problemas enfrentados na
realidade e leva em consideracdo os conhecimentos e as experiéncias que as
pessoas ja tém”. (BRASIL, 2009c, p.20).

7

Portanto, para a sua maior efetividade, é importante considerar as
necessidades de saude das pessoas e das populagbes, podendo ser
empregadas com diversas estratégias, a capacitacdo € uma delas.
A capacitacdo é uma das estratégias mais usadas para enfrentar os
problemas de desenvolvimento dos servicos de salde. Grande parte
do esforco para alcancar a aprendizagem ocorre por meio da
capacitacao, isto é, de a¢des intencionais e planejadas que tém como
misséo fortalecer conhecimentos, habilidades, atitudes e praticas que

a dindmica das organizacBes ndo oferece por outros meios, pelo
menos em escala suficiente. (BRASIL, 2009c, p.39).

Entende-se que a capacitacdo visa fortalecer conhecimentos, mas que nem
sempre implicara num processo de Educagdo Permanente, ou seja, em
mudancgas institucionais, e ainda, a complexidade de realizar as 3 (trés)
capacitacdes alinhadas com a Politica Nacional de Educacdo Permanente,

recomenda-se:
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Planejar e executar a agao na tentativa de aproxima r do objetivo de
transformacdo dos servicos, articulando tanto a apr endizagem
individual quanto organizacional através da problem atizacdo e

reflexdo da pratica, ainda que ndo a faca em sua pl  enitude.

Disparar um processo educativo pensando na integracdo e qualificacao
das acoes da Saude do Trabalhador no SUS, que futuramente venha a

ter continuidade e permanéncia.

Identificar os atores que possam contribuir no processo de

desenvolvimento e construgcéo do planejamento da acao, por exemplo:
1. RT-ST estadual e municipal.

2. Instituicbes de ensino técnico e/ou superior em saude e em areas

afins, que contribua para a tematica em Saude do Trabalhador.

3. Representantes do grupo de trabalhadores alvo e/ou do controle

social.

4. Colegiados de Gestdo Regional de Educacdo Permanente do

municipio (se houver).
5. Comisséao de integracao ensino-servico do municipio (se houver)
6. Outros.

Realizar acbes descentralizadas na area de abrangéncia do CEREST
Regional (Anexo IV da Resolugcdo SES/MG 4.970/2015).

Refletir se a atividade planejada: Faz as pessoas pensarem? Ajuda a
criar um conhecimento novo? Melhorar o desempenho dos
trabalhadores nos processos de producdo? Leva em consideracdo o
conhecimento prévio sobre o assunto? O conhecimento reflete na
pratica do cotidiano? Aumenta o0 interesse dos participantes em
conhecer mais? Ajuda a resolver as situacbes do dia a dia? Fornece
espaco para participacdo ativa e problematizadora? Considera 0s

saberes religiosos e/ou populares?
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» Desenvolver produtos e resultados desta acdo. Refletir sobre: Quais 0s
resultados esperados? Como acompanhar e avaliar a curto, médio e

longo prazo? Traz impactos mensuraveis?

» ldentificar a metodologia da avaliagdo dos processos do ponto de vista
de quem planeja, de quem executa, de quem participa, de como

impactou.

* Promover a reflexdo da pratica, com significacdo para construcdo de

conhecimento, a relagéo do trabalho prescrito com o trabalho vivo.

* Considerar as memorias institucionais, compreender experiéncias

acumuladas.

» Evitar desvios de simplificagcdo, reducionismos na aplicagdo de métodos

e técnicas.

» Evitar a visdo e aplicacdo instrumental, a acdo de educacdo enquanto

mera aplicacao.

 Evitar a simplificacdo, imediatismo, solu¢cdes magica, baixa
discriminagdo, andlise superficial do problema, repeticdo de formulas e
projetos “enlatados” sem lagco com as necessidades reais e adequagéo

as variaveis historico-culturais, territoriais e institucionais.

« NAao pensar a capacitagdo como resposta para todos os tipos de
problema.

» Delimitar um projeto viavel, executavel a partir dos recursos disponiveis.

Recomendacdo de roteiro para planejamento das capac itacoes:

Item 01: Nome da atividade educativa.

Item 02: Descricdo do problema elencado para ser trabalhado na capacitacao,
baseado em andlises da situacdo de saude dos trabalhadores, na vigilancia

epidemioldgica em Saude do trabalhador do territorio correspondente.

Item 03: Caracteristicas da populacdo-publico da atividade educativa.

25



Instrutivo para execucdo e avaliagdo das ag@es previstas na Resolugdo SES/MG n° 4.970/2015.
VERSAO PRELIMINAR

Item 04: Projeto
» Justificativa.
* Objetivos (geral e especificos).
« Conteudo programatico.
e Trabalhadores participantes.
» Dados das instituicdes do grupo.

» Estratégias e metodologias para abordagem de cada contetudo
programatico (por exemplo, painéis integrados, relatos de experiéncias,
oficinas, rodas de conversas, exposicdo de conhecimento técnico

cientifico, treino prético, dentre outros).

* Metodologia de avaliacdo (autoavaliacdo, avaliacao individual/coletiva,

quantitativo-qualitativa, dentre outros):
1. Avaliacdo entre os membros da comisséo organizadora
2. Avaliacao da populacéo-publico alvo
3. Avaliacéo dos produtos construidos e impactos alcancados.
* Cronograma e quadro descritivo das atividades.
* Recursos utilizados.

Iltem 05: Resultado da avaliacdo (consolidado) de acordo com a proposta
descrita na metodologia do item 04.

Item 06: Quadro sintese do projeto educativo.

Nome da atividade educativa:

Local da capacitacao: Hora: Carga Horaria:

Populacéo-publico alvo:

Objetivo Geral:
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Avaliacéo
(Atendeu aos
Objetivos Conteudo Estratégias & R objetivos?

o : ; ecursos :
especificos desenvolvido | Metodologias Quais os
impactos e
produto?)

Iltem 07: Lista de presenca com nome, assinatura, local e municipio de

trabalho.
Item 08: Imagens da capacitacao.

Sendo assim, para ser considerada agcdo cumprida, o municipio sede do
CEREST Regional devera enviar as listas de presenca  das capacitacdes.

Para viabilizar o processo de acompanhamento, monitoramento e avaliacao
das acdes dos indicadores, os CERESTs Regionais deverdo encaminhar a
meta fisica para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional de

Saulde da SES/MG ao passo que forem realizadas.

A RT-ST da Unidade Regional de Saude devera, por sua vez, encaminhar para
DSAT/SES, tao logo receba os documentos comprobatoérios da realizacdo da

acao.
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Monitoramento

Periodo para
realizacédo da
atividade e envio
das listas de

presenca

Data limite de
envio para
DSAT/SES

Meta fisica

Janeiro a maio

12 quinzena de

03 (trés) listas de presenca envolvendo participantes do municipio sede

e municipios da area de abrangéncia, sendo:

* 01 (uma) da capacitagéo para os profissionais de saude;

1° Periodo _
de 2016 julho de 2016 | .01 (uma) da capacitacdo para populacdo trabalhadora e suas
entidades representativas ;
* 01 (uma) da capacitacéo para os representantes do controle social.
03 (trés) listas de presenca envolvendo participantes do municipio sede
e municipios da area de abrangéncia, sendo:
Junho a A ST .
12 quinzena de | * 01 (uma) da capacitagao para os profissionais de saude;
2° Periodo novembro de

2016

janeiro de 2017

01 (uma) da capacitacdo para populacdo trabalhadora e suas

entidades representativas ;

* 01 (uma) da capacitacéo para os representantes do controle social.
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INDICADOR 4: VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR

ACAO: Municipio sede e municipios da area de abraréncia do CEREST
Regional realizando cada um, pelo menos, uma Vigiaia da Situacédo de
Saude do Trabalhador, segundo a Portaria N° 1.206ed24 de outubro de
2013.

A Vigilancia da Situacdo de Saude do Trabalhador (n° do procedimento:
01.02.02.001-9), € um procedimento previsto na Portaria n° 1.206/2013 e
consiste em (BRASIL, 2013a):

Identificar o perfil de salde da populacéo trabalhadora caracterizando
o territorio, o perfil social, econémico e ambiental dessa populagéo;
realizar levantamentos, monitoramentos de risco a saude dos
trabalhadores e de populacdes expostas, acompanhamento e registro
de casos, inquéritos epidemiolégicos e estudos da situacao de saude
a partir dos territérios; caracterizar os perfis de morbidade e
mortalidade e sua relagdo com os ambientes e processos de trabalho,
condicionantes ambientais e outro; analisar a situacdo de saude dos
trabalhadores, identificando as situa¢cdes de maior gravidade, lacunas
e prioridades para o planejamento das intervencfes. (BRASIL,
2013a).

Considera-se também o previsto na Portaria 1.823/2012, sobre a PNSTT:

A Vigilancia em Saude do Trabalhador compreende (...) aces
relativas ao acompanhamento de indicadores para fins de avaliacdo
da situacéo de saude. (BRASIL, 2012).

O conhecimento da situacdo de salide dos trabalhadores depende
fundamentalmente da producdo e sistematizacdo das informacfes
existentes em diversas fontes de dados e de interesse para o
desenvolvimento das politicas de salde do trabalhador, envolvendo o
conhecimento sobre o perfil das atividades produtivas, da populacao
trabalhadora, a realidade do mundo do trabalho, e a analise do perfil
de morbimortalidade dos trabalhadores e de outros indicadores
sociais, nos territérios. (BRASIL, 2012).

A andlise da situacdo de saude contribui para o trabalho dos profissionais de
saude e gestores publicos de forma critica e reflexiva, ao apresentar
informacdes que possam subsidiar o planejamento em um contexto de desafios
sociais, econdmicos e culturais do mundo real, e com a possibilidade de se
antecipar na ocorréncia de doencas e agravos, aumentando a resolutividade

dos servicos.

Sendo assim, para ser considerada acdo cumprida, o municipio devera

elaborar uma analise da situacdo de saude da popula  ¢ao trabalhadora.
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A andlise precisa seguir, no minimo, as seguintes 0 rientacdes:

+ Utilizar os bancos de dados:

Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN).

Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM). Campos
importantes: ocupacao habitual (n° 20); causas da morte (n° 49);

acidente do trabalho (n°® 57).

Relagdo Anual de Informagfes Sociais (RAIS) do Ministério do

Trabalho e da Previdéncia Social, de 2014.

» Descrever o recorte populacional analisado e o motivo da escolha: pode-

se analisar toda a populacdo trabalhadora (formal e/ou informal) do

municipio, ou uma categoria profissional especifica, por exemplo.

* A andlise devera responder, no minimo, as seguintes perguntas:

1.

Qual o tamanho e o perfil da populacao trabalhadora analisada?
Qual o periodo analisado?

Quais sao os riscos que a populagéo trabalhadora analisada esta
exposta? Pode-se utilizar também a referéncia da Organizacao
Internacional do Trabalho (OIT) (Anexo B).

Qual o perfil de morbimortalidade da populacdo trabalhadora

analisada?
Quais os problemas/prioridades identificados?

Quais acdes foram planejadas e/ou executadas e quais 0s
resultados esperados e/ou atingidos, considerando a andlise da
situacao de saude dos trabalhadores?

* A anadlise devera ser assinada pelo gestor de saude municipal e pela

Referéncia Técnica em Saude do Trabalhador Municipal (RTM-ST).
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Recomenda-se, para identificar a populacdo trabalhadora a ser analisada,

utilizar:

As informacfes do perfil produtivo identificado como resultado da acéo

do Projeto de Fortalecimento da Vigilancia em Saude.

Os dados de acidentes e doengas relacionados ao trabalho, dos
trabalhadores formais, segundo o Anuério Estatistico de Acidentes do
Trabalho (AEAT) do Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social, de
2013. Link de acesso:
http://www3.dataprev.gov.br/aeat/GMun/Mun01/Mun01.PHP. Neste link

os dados séo fornecidos por municipio.

O Sistema de Internacdo Hospitalar (SIH). Em 2001, a Portaria n°
1.969/GM, de 25 de outubro, tornou obrigatorio o registro de ocupacao e
ramo de atividade econf6mica na Autorizacdo de Internacdo Hospitalar
(AIH) (BRASIL, 2001).

O Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA).

Outros bancos de dados, da saude ou de outras areas, que poderiam

contribuir para conhecer a situagéo de saude dos trabalhadores.

A analise devera ser realizada com a participacao de profissionais de diferentes

areas: vigilancia em saude, atencdo primaria, assisténcia hospitalar, conselho

municipal de saude, dentre outros. Ademais, exemplos dos principais fatores

de risco/perigos para a saude dos trabalhadores de acordo com as atividades

produtivas estédo descritas ao final do instrutivo no Anexo B.
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Monitoramento

Periodo para
realizacéo da
analise e insergcao
no SIA

Periodo de
tabulagcéao no SIA
pela DSAT/SES

Data limite para
recebimento das
analises pela
DSAT/SES

Meta fisica

1° periodo

Janeiro a maio de
2016

12 quinzena de
julho de 2016

12 quinzena de julho
de 2016

* 01 (uma) anélise da situacdo de saude
do trabalhador por municipio da area de
abrangéncia do CEREST Regional
(Anexo IV da Resolugdo SES/MG n°
4.970/2015).

2° periodo

Junho a novembro
de 2016

12 quinzena de
janeiro de 2017

12 quinzena de
janeiro de 2017

* 01 (uma) andlise da situacdo de saude
do trabalhador por municipio da area de
abrangéncia do CEREST Regional
(Anexo IV da Resolugao SES/MG n°
4.970/2015).
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Para viabilizar o processo de acompanhamento, monitoramento e avaliacao
das acdes dos indicadores, os CERESTs Regionais deverdao encaminhar a
meta fisica para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional de

Saude da SES/MG ao passo que forem realizadas.

A RT-ST da Unidade Regional de Saude devera, por sua vez, encaminhar para
DSAT/SES, tao logo receba os documentos comprobatorios da realizacdo da

acao.

ACAO: Municipio sede e municipios area de abrangéie do Centro de
Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST), realando (cada um) pelo
menos uma Inspecdo Sanitaria em Saude do Trabalhaddcodigo do
procedimento: 01.02.02.003-5), segundo a Portaria®NL.206 de 24 de
outubro de 2013.

A Vigilancia dos Ambientes e Processos de Trabalho consiste em um conjunto
de acles planejadas realizadas tanto fora do ambiente de trabalho como dentro
dele, que visam promover e proteger a saude dos trabalhadores (formais e
informais), de forma a evitar situagdes e condi¢cdes geradoras de sofrimento, de

doencas profissionais e de acidentes de trabalho.

Para melhor organizacao, as acdes de Vigilancia dos Ambientes e Processos

de Trabalho sdo dividas em etapas: Preparatéria, Inspecdo Sanitaria em Saude

do Trabalhadorl, Relatorio e Monitoramento (Figura 1).

! Optou-se por utilizar a terminologia Inspecdo Sanitaria em Salde do Trabalhador a fim de

padronizar o termo com o utilizado no Sistema de Informagc&o Ambulatorial (SIA).
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Figura 1: Etapas da Vigilancia dos Ambientes e Processos de Trabalho

Preparataria

Inspecdo sanitaria

em saude do
trabalhador

\ Relatério /

| —_

Monitoramento

12 Etapa — Preparatoria:

Definicdo do estabelecimento alvo da Inspecdo Sanit  aria em Saude do
Trabalhador

Compete a RTM-ST e/ou equipe do CEREST Regional de acordo com o codigo
municipal e demais legislacbes vigentes verificar quais tipos de

estabelecimentos podera inspecionar.

Caso a RTM-ST e/ou equipe do CEREST Regional opte por estabelecimentos
ndo sujeitos ao controle da Vigilancia Sanitaria, a definicAo dos locais
prioritarios a serem inspecionados deverd basear-se na analise de situacdo

de saude do trabalhador e em outros critérios identificados como relevantes

como demandas de trabalhadores e noticias divulgadas em midia.

Caso a RTM-ST e/ou equipe do CEREST Regional defina que a Inspecéo
Sanitaria em Saude do Trabalhador seja realizada em estabelecimentos de
saude e/ou de interesse da saude sugere-se que seja acordado junto com a
Vigilancia Sanitaria Municipal (VISA) a participacdo de uma autoridade/ fiscal
sanitario da VISA Municipal para compor a equipe de inspecdo bem como

quais estabelecimentos serdo inspecionados.

OBS: Em municipios sede do CEREST Regional a defini c¢do do
estabelecimento a ser inspecionado devera ser acord  ada entre a RTM-ST
e a equipe do CEREST. Nos demais municipios o CERES T Regional
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devera dar apoio matricial como retaguarda especial izada e suporte

técnico para as RTM-ST.
Formacao da equipe técnica

Apés definir quais estabelecimentos serdo inspecionados, recomenda-se que a
RTM-ST e/ou CEREST Regional forme uma equipe considerando o tipo de
estabelecimento, o objetivo da acdo, a capacidade técnica e a rede de apoio do

municipio/ regiao.

Considerando que cada tipo de atividade econémica oferece riscos especificos,
é fundamental que a equipe seja composta de profissionais com diferentes
saberes e experiéncias, possibilitando, assim, o reconhecimento e a
identificacdo da magnitude de cada um dos riscos que o trabalhador esteja
exposto. Nesse sentido, a equipe devera ser preferencialmente multi e
interdisciplinar, envolvendo tanto profissionais da saude (Vigilancia Sanitaria,
Ambiental, Epidemiolégica, entre outros) quanto profissionais que ndo atuam
no ambito do SUS, como, por exemplo, Ministério do Trabalho e Previdéncia
Social, Instituto Mineiro de Agropecuaria e Ministério Publico do Trabalho.
Recomenda-se que a Inspecdo Sanitaria em Saude do Trabalhador seja

realizada por no minimo dois profissionais.

Ressalta-se que, para montar a equipe, também devera ser analisada a

estrutura de Saude do Trabalhador do municipio:

e Caso o0 municipio possua CEREST Regional, os profissionais desse
ficardo responsaveis, conjuntamente com a RTM-ST e demais membros
da equipe, em realizar a Inspe¢do Sanitaria em Saude do Trabalhador.
Se houver necessidade da presenca de autoridade sanitaria/ fiscal
sanitario/ inspetor legalmente instituido na equipe, deverd ser a do

municipio ou a do CEREST Regional.

* Se o0 municipio for area de abrangéncia do CEREST Regional (Anexo IV
da Resolucdo SES/MG 4.970/2015), a Inspec¢do Sanitaria em Saude do
Trabalhador devera ser realizada pela RTM-ST com os demais membros
da equipe e, caso seja necessario,b 0 CEREST Regional devera

participar da inspecdo como apoiador da acdo. Havendo necessidade de
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autoridade sanitaria/fiscal sanitario/inspetor legalmente instituido na

equipe, necessariamente devera ser a do municipio.

s (SRS’s e

GRS'’s) deverdo realizar, de forma complementar, al nspecdo Sanitaria em
Saude do Trabalhador apoiando a RTM-ST e o CEREST.

¢

D

processos de trabalho, deveréo ter suas acbes embas  adas em um

s profissionais, no exercicio da vigilancia dos am bientes

conjunto partilhado de valores, tendo a compreensao mutua e
reciproca dos deveres, obrigacdes, responsabilidade s e padrbes
do exercicio. Deverdo cumprir com as normas, com as diretrizes e
0s codigos de ética de suas respectivas profissoes. Portanto, ndo

deverdo aceitar condi¢cdes que estejam em desacordo com seus

padrdes e principios.

Planejamento da Inspecao Sanitaria em Saude do Trab  alhador

Formada a equipe, os profissionais deverdo se reunir e planejar a inspecao.

Nessa fase, sugere-se que:

Cada profissional envolvido entre em consenso, com base em sua
competéncia legal e técnica, do que serd de responsabilidade de cada
um analisar durante a inspe¢ao, bem como quais instrumentos seréo
utiizados e assinados durante o planejamento, a execucdo e 0
monitoramento da inspecao. Vale destacar que somente os profissionais
legalmente autorizados poderdo assinar documentos como Termos de

Inspecao e Autos de Infragéo.

Representantes dos trabalhadores, sempre que possivel, sejam
incluidos nas discussdes, uma vez que o dialogo auxiliard na
identificacdo das situagdes de risco presentes nos ambientes de

trabalho, bem como na formulagao, no planejamento, acompanhamento
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e avaliacdo das intervencdes sobre as condi¢cdes geradoras de riscos e

agravos relacionados ao trabalho.

 Seja feito, pela equipe, estudo prévio de dados e informacdes
relacionados a empresa (ex.: matérias-primas/equipamentos utilizados e
processos de trabalho executados, ocorréncia de acidentes do trabalho
e doencas relacionadas com trabalho, dentre outros) em fontes
especializadas e atualizadas de informacdo de forma a contribuir na
identificacdo dos riscos e agravos relacionados ao tipo de

estabelecimento a ser inspecionado.

* Pesquisa em legislacbes sanitarias e demais normas relacionadas a

atividade econbmica do estabelecimento que sera inspecionado.

* Sejam definidas estratégias de intervencao de forma a englobar medidas
de protecdo da saude e de prevencdo de doencas e agravos
relacionados ao trabalho. Ressalta-se que durante a Inspecdo Sanitéria
em Saude do Trabalhador, a equipe podera detectar a necessidade de
incluir ou mesmo alterar as estratégias definidas no momento do

planejamento.

22 Etapa - Inspecdo Sanitaria em Saude do Trabalhad or:

A Inspecdo Sanitaria em Saude do Trabalhador é geradora de medidas
interventivas de reducao dos riscos a saude dos trabalhadores relacionados ao
ambiente, a atividade ou ao processo de trabalho. Envolve andlise documental,
entrevista com trabalhadores e observacédo da forma de trabalhar, da relagé&o
do trabalhador com os meios de producéo e da relacdo dos meios de producéo
com o ambiente (BRASIL, 2014c).

Ressalta-se que, além da fiscalizacdo, a Inspecdo Sanitaria em Saude do
Trabalhador tem a fungdo de educacdo, sensibilizacdo, mobilizacdo e
transformacdo. As suas acOes devem ser articuladas intersetorialmente,
envolvendo ndo s6 os trabalhadores, mas também os gestores das empresas
(DALDON; LANCMAN, 2013).
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4 h

Compete a equipe esclarecer para o responsavel lega | da empresa o

papel da vigilancia em saude em relagcéo a vigilanci  a dos ambientes
e processos de trabalho bem como a identificacao de cada membro
da equipe e os procedimentos a serem realizados dur  ante e apoés a
inspecao.

\. J

Nesse sentido, as RTM-ST e os profissionais do CEREST Regional poderdo

recomendar medidas interventivas mesmo nao tendo poder legal para notificar,
autuar ou interditar. Nos casos em que a equipe deparar com riscos para a
saude dos trabalhadores e nado tiver competéncia legal para tomar os
procedimentos cabiveis (por exemplo, notificar) devera acionar o 0rgéo

responsavel legalmente.

Caso os profissionais optem por utilizar roteiro de inspecao, ficara a critério da

equipe definir qual modelo sera utilizado.

32- Etapa — Relatorio:

Finalizada a inspecédo, a equipe devera preencher o Relatério (Anexo C). O
referido documento devera ser descrito de forma legivel e sucinta, no qual sera
exposto de maneira ordenada e sintética: fatos e ocorréncias, irregularidades
identificadas na empresa, medidas interventivas e emissao de parecer sobre a
inspecéo de forma que as informacgdes narradas possibilitem analise posterior.
Ressalta-se que caso a equipe tenha outro modelo de Relatério, esse podera
ser utilizado, contudo para fins de comprovacdo da acdo o modelo
comprobatério sera o do Anexo C.

Em relacdo as vias do Relatério: uma devera ser arquivada pela RTM-ST e/ ou
CEREST Regional, outra encaminhada para o representante legal da empresa,
outra encaminhada para o CEREST Regional responsavel pela area de
abrangéncia do municipio e demais vias emitidas conforme necessidade da

equipe de inspecéo.

Ressalta-se que compete ao CEREST Regional encaminhar o seu relatorio de
inspecdo, bem como dos municipios de sua area de abrangéncia (Anexo IV da
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Resolucdo SES/MG n° 4.970/2015) para a RT-ST da respectiva
Superintendéncia/Gerencia Regional de Saude da SES/MG que por sua vez
encaminhara para a DSAT/SES.

Apés realizar a Inspe¢do Sanitaria em Saude do Trabalhador, essa acao
devera ser inserida no SIA (n° procedimento 01.02.02.003-5).

Para viabilizar o processo de acompanhamento, monitoramento e avaliacao
das acdes dos indicadores, os CERESTs Regionais deverdo encaminhar a
meta fisica para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional de

Saulde da SES/MG ao passo que forem realizadas.

A RT-ST da Unidade Regional de Saude devera, por sua vez, encaminhar para
DSAT/SES, tao logo receba os documentos comprobatoérios da realizacdo da

acao.

42 Etapa — Monitoramento:

Nessa fase a equipe devera retornar ao local inspecionado e verificar se as
medidas interventivas/ recomendadas a empresa foram cumpridas. Caso as
medidas ndo tenham sido implantadas pelo estabelecimento, a equipe devera
analisar o motivo e discutir com a empresa. Se forem estabelecidos prazos
com a empresa, renegocia-los quando necessario. Uma vez exauridas todas as
tentativas com a empresa para a implantacdo das medidas, a equipe devera
assegurar o cumprimento, seja acionando oérgaos/instituicbes com competéncia

legal para intervir, seja aplicando penalidades legais, quando cabivel.

OBS: O retorno da equipe ao local ndo serd contabil izado como agéo.
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Monitoramento

Periodo para
realizacao da
acao e insergao
no SIA pelo
municipio sede de
CEREST Regional

Data limite de
envio do relatorio
para DSAT/SES

Meta fisica

1° periodo

Janeiro a maio de
2016

12 quinzena de
julho de 2016

* Insercéo da acao no SIA/MS como procedimento “Inspecdo Sanitaria
em Saude do Trabalhador” de numero 01.02.02.003-5, conforme a
Portaria n°8 de Janeiro de 2014 (BRASIL, 2014a).

« Envio do relatorio de inspecdo (Anexo C) pelo CEREST Regional
para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional de
Saude da SES/MG.

2° periodo

Junho a novembro
de 2016

12 quinzena de
janeiro de 2017

* Insercdo da acdo no SIA/MS como procedimento “Inspecéo Sanitéria
em Saude do Trabalhador” de namero 01.02.02.003-5, conforme a
Portaria n°® 8 de Janeiro de 2014 (BRASIL, 2014a).

« Envio do relatorio de inspecédo (Anexo C) pelo CEREST Regional
para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional de
Saude da SES/MG.
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ACAO: Municipio sede e municipios area de abrangéie do CEREST
Regional, realizando (cada um) pelo menos uma Atdade Educativa em
Saude do Trabalhador, segundo a Portaria N° 1.206ed24 de outubro de
2013.

A Atividade Educativa entendida aqui como um momento de producao coletiva
de conhecimento para analise da préatica e desenvolvimento de novos saberes.
Assim, devem-se constituir em espacos para pensar, dialogar e criar

possibilidades do fazer nas situacdes do dia-a-dia.

A atividade educativa devera valorizar e aproximar da realidade e do contexto
da vida cotidiana do trabalhador. E, ainda que ndo pensada para compor a
estratégia de Educacdo Permanente, € importante estar em harmonia com a
Politica Nacional de Educacédo Permanente em Saude.
Aproximar a educagédo da vida cotidiana é fruto do reconhecimento do
potencial educativo da situacdo de trabalho. Em outros termos, que
no trabalho também se aprende. A situagdo prevé transformar as
situagbes diarias em aprendizagem, analisando reflexivamente os
problemas da pratica e valorizando o proprio processo de trabalho no
seu contexto intrinseco. Esta perspectiva, centrada no processo de
trabalho, ndo se limita a determinadas categorias profissionais, mas a
toda a equipe, incluindo médicos, enfermeiros, pessoal administrativo,

professores, trabalhadores sociais e todas as variantes de atores que
formam o grupo. (BRASIL, 2009c, p.45).

A atividade educativa devera ser orientada e subsidiada pela analise da
situacdo de salde da populagdo trabalhadora® realizada pelo CEREST

Regional.

Sendo assim, para ser considerada agao cumprida, o municipio sede e da
area de abrangéncia do CEREST Regional (Anexo IV da Resolucao
SES/MG 4.970/2015) devera lancar a producdo no SIA (n° procedimento
01.02.02.002-7 — ATIVIDADE EDUCATIVA EM SAUDE DO TR ABALHADOR)
e enviar relatério do processo de planejamento, exe  cucdo e avaliacdo da
acao.

O relatdrio precisa seguir, no minimo, as seguintes orientacoes:

? A anélise da situacéo de saude da populacéo trabalhadora é um dos produtos do indicador 4
(quatro) (VIGILANCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR) que considera a agédo (Municipio sede
e municipios da area de abrangéncia do CEREST Regional realizando cada um, pelo menos,
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Item 01: Nome da atividade educativa.

Item 02: Descricdo do problema elencado para ser trabalhado na atividade
educativa e sua correlacdo com a analise da situacdo de saude da populacéo
trabalhadora®.

Item 03: Caracteristicas da populacao-publico alvo da atividade educativa.

Item 04: Plano de acdo (comissdo organizadora da acado, objetivos, conteudo,
descri¢cdo detalhada da atividade, estratégias, metodologias e recursos).

Item 05: Registro fotogréafico da capacitacgéo.

Item 06: Quadro sintese da atividade educativa.

Nome da atividade educativa:

Local: Hora: Carga Horaria:

Populacéo-publico alvo:

Objetivo Geral:

Avaliacéo

Objetivos Conteldo | Estratégias & (Atendeu aos

Recursos objetivos? Quais
especificos desenvolvido | Metodologias ) _ .
0S Impactos e

produto?)

Recomenda-se:

» Promover a reflexdo da pratica, com significacdo para constru¢do de

conhecimento.

uma Vigilancia da Situacao de Saude do Trabalhador, segundo a Portaria N° 1.206 de 24 de
outubro de 2013a) enquanto acdo cumprida.
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Delimitar uma atividade viavel e executavel a partir dos recursos

disponiveis.

Identificar os atores que possam contribuir no processo de planejamento

e desenvolvimento da atividade educativa, por exemplo:
1. RT-ST Regional e Municipal.

2. Rede de ensino técnico e superior em saude e areas afins de
formagdo, que contribuem para a tematica em Saude do
Trabalhador.

3. Movimentos sociais correlacionados a atividade proposta, dentre

outros.

Realizar acbes descentralizadas na area de abrangéncia (Anexo IV da
Resolucdo SES/MG n° 4.970/2015).

Refletir se a atividade planejada: Faz as pessoas pensarem? Ajuda a
criar um conhecimento novo? Leva em consideracdo o conhecimento
prévio sobre o assunto? O conhecimento reflete na pratica do cotidiano?
Aumenta o interesse dos participantes em conhecer mais? Ajuda a
resolver as situacdes do dia a dia? Fornece espaco para participagéo
ativa e problematizadora? Considera o0s saberes religiosos e/ou

populares?

Desenvolver produtos e resultados desta acdo. Refletir sobre: Quais os
resultados esperados? Como acompanhar e avaliar a curto, médio e

longo prazo? Traz impactos mensuraveis?

Para viabilizar o processo de acompanhamento, monitoramento e avaliacao

das acdes dos indicadores, os CERESTs Regionais deverdo encaminhar a

meta fisica para a RT-ST da respectiva Superintendéncia/Geréncia Regional de

Saulde da SES/MG ao passo que forem realizadas.

A RT-ST da Unidade Regional de Saude devera, por sua vez, encaminhar para

DSATI/SES, tao logo receba os documentos comprobatoérios da realizacdo da
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Monitoramento

Periodo para
realizacdo da
atividade e insercdo

no SIA

Periodo de tabulacdo
no SIA pela
DSAT/SES

Meta fisica

12 quinzena de julho de

Uma atividade educativa realizada no municipio sede e em cada

1° periodo Janeiro a maio de 2016 2016 municipio da &rea de abrangéncia* (Atividade X n°® Municipios = n° de
atividade no periodo de janeiro a maio de 2016).
_ S Uma atividade educativa realizada por municipio da sede e em cada
) Junho a novembro de | 12 quinzena de janeiro o ) o o o
2° periodo municipio da area de abrangéncia* (Atividade X n° Municipios = n° de

2016

de 2017

atividade no periodo de julho a novembro de 2016).

Monitoramento

Periodo para
realizacdo da

atividade e relatério

Data limite de envio
do relatério para
DSAT/SES

Meta fisica

12 quinzena de julho

Um relatério para cada atividade educativa realizada por municipio sede

1° periodo Janeiro a maio de 2016 de 2016 e para cada municipio da area de abrangéncia* (Atividade X n°
e
Municipios = n° de relatérios do periodo de janeiro a maio de 2016).
_ o Um relatorio para cada atividade educativa realizada por municipio sede
) Junho a novembro de | 12 quinzena de janeiro o ) . o
2° periodo e para cada municipio da area de abrangéncia* (Atividade X n°

2016

de 2017

Municipios = n° de relatérios do periodo de julho a novembro de 2016).

* A area de abrangéncia dos CERESTSs Regionais considerada esta descrita no Anexo IV da Resolugdo SES/MG n° 4.970/2015.
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ACAO: CEREST Regional notificar no SINAN, mensalmete, pelo menos 1
(um) caso de cada agravo/doenca relacionado ao t@ho. E todas as fichas
de notificacdo deverdo ter preenchido o campo Claisacdo Nacional de
Atividade Econdmica (CNAE).

A Portaria 1.823/2012 tem como um de seus objetivos: incorporar o trabalho
como um determinante do processo saude-doenca dos individuos e da
coletividade, incluindo-a nas analises de situacdo de saude e nas acdes de
promoc¢do em saude (BRASIL, 2012). Os trabalhadores compartilham os perfis
de adoecimento e morte da populacdo em geral, em fungcdo de sua idade,
género, grupo social ou inser¢cdo em um grupo especifico de risco. Além disso,
os trabalhadores podem adoecer ou morrer por causas relacionadas ao
trabalho, como consequéncia da profissdo que exercem oOu exerceram, ou
pelas condi¢cdes adversas em que seu trabalho é ou foi realizado (MENDES;
DIAS, 1999 apud RIO DE JANEIRO, 2016).

A vigilancia epidemiolégica tem como finalidade fornecer subsidios para a
execucao de acdes de controle de doencas e agravos (informacéo para acao)
e, devido a isso, necessita de informacdes atualizadas sobre a ocorréncia dos
mesmos. A principal fonte destas informacdes é a notificacdo de agravos e
doencas pelos profissionais de saude.

As notificacdes dos agravos/doencgas relacionados ao trabalho fornecem
informacBes aos Orgdos competentes sobre os impactos gerados na saude
publica. A partir destas informacdes poderdo ser planejadas e executadas

acbes que visem a promocao da saude dos trabalhadores e prevengédo dos
riscos nos ambientes de trabalho.

A DSAT/SES trabalha com a estratégia de aumentar as notificacbes de
agravos/doencas relacionados ao trabalho, por considerar importante conhecer
o real cenario de agravos no Estado, para elaboracdo dos programas de acéo

no campo da saude do trabalhador e da trabalhadora.
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A Portaria GM n°® 1.271 de 06 de junho de 2014, define a Lista Nacional de
Notificagdo Compulséria de doencas, agravos e eventos de saude publica nos
servicos de saude publicos e privados em todo o territério nacional (BRASIL,
2014d). A Portaria n°® 1.984, de 12 de setembro de 2014, define a lista nacional
de doencas e agravos de notificacdo compulsoria, a serem monitorados por
meio da estratégia de vigilancia em unidades sentinelas e suas diretrizes
(BRASIL, 2014e).

A acdo sera considerada cumprida se o CEREST Region al notificar,

mensalmente, pelo menos 01 (um) caso dos seguintes agravos/doencas:

1. Acidente de trabalho grave, fatal e em criancas e adolescentes.

2. Dermatose ocupacional.

3. Lesbes por esforcos repetitivos/Disturbios osteo musculares
relacionados ao trabalho (LER/DORT).

4. Perda Auditiva Induzida por Ruido (PAIR).

5. Pneumoconioses relacionadas ao trabalho.

6. Transtornos mentais relacionados ao trabalho.

Os agravos/doencas acidente de trabalho com exposicdo a material biolégico,
intoxicacdo exdgena (por substancias quimicas, incluindo agrotéxicos, gases
toxicos e metais pesados) e cancer relacionado ao trabalho, ndo serao
contabilizados nesta acéo, considerando-se as especificidades de atendimento

e dificuldade de estabelecimento de nexo causal.

O més de notificacdo sera referente a data de notificacdo, campo n° 3 (trés),
das fichas de notificacdo, e ndo a data de insercéo da ficha de notificacdo no
SINAN. A tabulagdo no Tabwin serd realizada por unidade de saude
notificadora e semana epidemiolégica de notificagdo. Caso o CEREST
Regional notifique mais de um caso dos agravos/doencas estabelecidos nesta
acdo, todas as fichas deverdo ter o campo Classificacdo Nacional de

Atividades Econdmicas (CNAE) preenchidas.

A CNAE é uma classificacdo usada com o objetivo de padronizar os codigos de
identificacdo das unidades produtivas do pais nos cadastros e registros da

administracdo publica nas trés esferas de governo. As classificacbes de
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atividades econbmicas possibilitam um ordenamento das unidades de
producdo do pais em categorias, de maneira mais homogénea possivel,
definidas em funcéo de categorias do processo produtivo, do tipo de produto
e/ou do mercado. Tem a finalidade de representar estatisticamente o parque
produtivo do pais, permitindo sua visibilidade, e classificar as unidades, dentro

do processo produtivo, segundo a sua atividade principal.

O objetivo de fomentar o preenchimento do campo CNAE nas fichas de
notificacdo dos agravos/doencas relacionados ao trabalho € para conhecermos
o perfil de morbimortalidade da populacdo trabalhadora do Estado de Minas
Gerais, com base no grau de incidéncia, dos agravos ou doencas, em
determinadas atividades produtivas, decorrente dos riscos ambientais a que
estao expostos os seus trabalhadores.

7

Assim, a questdo que se coloca € saber se pertencer a um determinado
segmento econdmico (segundo a CNAE) constitui fator de risco para o
trabalhador apresentar uma determinada doenca ou agravo. Se sim, qual o

tamanho desse risco?

Nos casos em que o trabalhador tenha vinculo informal com a empresa
contratante, mas esta possua registro formal, 0 CNAE a ser preenchido sera o

gue a empresa informou no seu cadastro.

Nos casos em que o trabalhador tenha um vinculo informal com a empresa
contratante porque a empresa nédo possui registro formal, o CNAE a ser
preenchido sera o que melhor corresponder a atividade principal da empresa.
Exemplo: motorista de 6nibus prestando servico a uma empresa de transporte,
sendo que esta empresa ndo possui registro formal, colocar na ficha o CNAE
de transporte rodoviario coletivo de passageiros, com itinerario fixo,

intermunicipal em regido metropolitana (4921-3/02-00).

Nos casos em que o trabalhador seja autbnomo/avulso ou outros, o CNAE a
ser preenchido sera o que melhor corresponder a atividade principal executada
por este trabalhador. Exemplo: um trabalhador autbnomo (pedreiro, por

exemplo) que preste servico na construcdo de pocos artesianos. Caso se
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acidente, o CNAE informado podera ser o “Perfuracdo e construcao de pocos
de agua — 4399-1/05".

Segue o numero do campo referente ao CNAE em cada ficha dos 06 (seis)
agravos/doencas relacionados ao trabalho:

Acidente de trabalho grave: campo 37.
Dermatoses ocupacionais: campo 36.
LER/DORT: campo 36.

PAIR: campo 36.

Pneumoconioses: campo 36.

o a0k wDn PR

Transtornos mentais relacionados ao trabalho: ca  mpo 36.

Acesso ao CNAE através do link: http://www.cnae.ibge.gov.br/
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Monitoramento

Més de notificagao

Semana epidemioldgica de

Data de tabulag&o no pela

notificacao DSAT/SES
Janeiro 01 a 04 de 2016
Fevereiro 05 a 08 de 2016
Marco 09 a 13 de 2016
1° periodo 11/07/2016
Abril 14 a 17 de 2016
Maio 18 a 21 de 2016
Junho 22 a 26 de 2016
Julho 27 a 30 de 2016
Agosto 31 a 35de 2016
Setembro 36 a 39 de 2016
2° periodo 09/01/2017
Outubro 40 a 43 de 2016
Novembro 44 a 47 de 2016
Dezembro 48 a 52 de 2016
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ACAO: O municipio sede e os municipios area de abmgéncia do CEREST
Regional, registrarem 10% a mais de notificacdes nBINAN, em relacdo ao
semestre anterior. Considera-se a somatoéria de toslas agravos/doencas
relacionados ao trabalho, segundo as Portarias 1.2¢ 1.984 de 2014.

O municipio sede e cada um dos municipios da area de abrangéncia do
CEREST Regional (Anexo IV da Resolugao SES/MG 4.970/2015) deveréo
apresentar um aumento das notificacées proposto nesta acdo. No calculo sera
considerada a somatoria de todas as notificacdes dos nove agravos/doencas

relacionados ao trabalho, por municipio de notificagéo.

Caso o municipio, no semestre anterior, ndo tenha notificado nenhum caso,
esse municipio deverd apresentar no periodo de avaliacdo, no minimo, 01 (um)
caso notificado no SINAN-NET.

Ao realizar o calculo do acréscimo de 10% sobre o quantitativo de notificacdes
do semestre anterior e o resultado for uma fracdo, a meta para o periodo de
execucdo sera 0 numero absoluto imediatamente superior a fracdo. EX.:
Municipio notificou no ultimo semestre de 2015, 15 casos de agravos/doencas
relacionados ao trabalho, (15 + 10% = 16,5). Assim a meta sera notificar 17

casos no primeiro semestre de 2016.

A Portaria GM n° 1.271, de 06 de junho de 2014, define a Lista Nacional de
Notificacdo Compulsoéria de doencas, agravos e eventos de saude publica nos
servicos de saude publicos e privados em todo o territério nacional (BRASIL,
2014,d). A Portaria n® 1.984, de 12 de setembro de 2014, define a lista nacional
de doencas e agravos de notificacdo compulsoria a serem monitorados por
meio da estratégia de vigilancia em unidades sentinelas e suas diretrizes
(BRASIL, 2014e).

Estas portarias consideram como de notificacdo compulsdria na area de saude

do trabalhador os seguintes agravos/doencas:
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1. Acidente de trabalho com exposicédo a material bi
2. Acidente de trabalho grave, fatal e em criancas

3. Intoxicacao (por

exégena

substancias

quimicas,

agrotoxicos, gases toxicos e metais pesados).

4. Cancer relacionado ao trabalho.

5. Dermatose ocupacional.

6. Lesbes

por esforgos

repetitivos/Disturbios

relacionados ao trabalho (LER/DORT).

7. Perda Auditiva Induzida por Ruido (PAIR).

8. Pneumoconioses relacionadas ao trabalho.

osteo

9. Transtornos mentais relacionados ao trabalho.

olégico.

e adolescentes.

ncluindo

musculares

No art. 3° da Portaria 1.271, de 6 de junho de 2014, define-se que: a

notificacdo compulsoria € obrigatoria para os medicos, outros profissionais de

saude ou responsaveis pelos servicos publicos e privados de saude, que

prestam assisténcia ao paciente (BRASIL, 2014d), em conformidade com o art.
8° da Lei n°® 6.259, de 30 de outubro de 1975 (BRASIL, 1975).

A SES/MG apoia a estratégia da rede de unidades sentinelas, mas, recomenda

que todos os servicos de saude notifiquem os agravos/doencas relacionados

ao trabalho que sé@o de notificagcdo compulséria. Assim, mediante demanda e

capacidade técnica para a realizacdo do nexo causal entre trabalho e doenca,

todos os servigos de saude podem notificar os agravos/doencas em questao.

Data da
Data da
Semanas tabulacdo Semanas
: A _ A tabulacéo
Monitoramento | epidemioldgicas no Tabwin epidemioldgicas |
- pela
ara comparagao ela de notificagéo
P parag P ¢ DSAT/SES
DSAT/SES

1° periodo 27 a52 de 2015 | 11/01/2016 | 01l a 26 de 2016 | 11/07/2016
2° periodo 01 a 26 de 2016 11/07/2016 | 27 a 52 de 2016 | 09/01/2017
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Anexo A — Orientacéo para a participacao na constrgado do

instrutivo

A DIRETORA DE SAUDE DO TRABALHADOR torna publico o instrutivo para
execucao e avaliacdo das acles previstas na resolucdo SES/MG n° 4.970, de
21 de outubro de 2015, para que os CERESTs Regionais e as
Superintendéncia/Geréncia Regional de Saude da SES/MG (SRS/GRS)

participem do processo de construcao.

O instrutivo em apreco encontra-se disponivel no endereco eletrénico:
http://www.saude.mg.gov.br/component/gmg/action/118-saude-do-trabalhador,
nos e-mails dos CERESTs Regionais e das Superintendéncia/Geréncia
Regional de Saude da SES/MG. Também encaminharemos o instrutivo

impresso por via postal.

Fica estabelecido o prazo de 30 (trinta) dias, a contar do dia 21 de janeiro de
2015, para que sejam enviadas contribuicbes, devidamente fundamentadas,
relativas ao citado Instrutivo. Fica estabelecido que esse documento esteja
vigente a partir da publicacdo. No entanto, a Resolucdo SES/MG n° 4.970, de
21 de outubro de 2015, vigora desde a data de publicacdo e as acdes e
indicadores propostos na referida legislacdo estdo sendo avaliados desde o 01

de janeiro de 2016 para aqueles que realizaram adesado no GEICOM.

As  contribuicbes  deverdo ser realizadas por e-mail para:
strabalhador@saude.mg.gov. A DSAT/SES confirmara o recebimento das

contribuicbes em até 3 (trés) dias apos a data de envio. Os arquivos dos textos

e das fontes bibliograficas deveréo se possivel, ser enviados como anexos.

A Diretoria de Saude do Trabalhador (DSAT/SES) avaliard as proposicoes

apresentadas, elaborando a verséo final consolidada do Instrutivo.

MARTA DE FREITAS
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Anexo B — Exemplos dos principais fatores de risqoérigos para a saude dos trabalhadores de acordo
com as atividades produtivas

Atividade econémica Classe de Risco Exemplos de Riscos/Exposi¢coes
Intoxicacdo por gases (monoxido de carbono), poeiras minerais (quartzo, silica,
I asbesto, carvdo, manganés, talco), poeiras incémodas (particulados insollveis ou de
Quimico ) - ao o ; . S
baixa solubilidade) n&o identificados de outras maneiras (PNOS), intoxicagbes por
substancias quimicas (mercurio, chumbo benzeno e outros hidrocarbonetos).
Fisico Ruido, vibragdes, calor, frio, umidade, radiagdo ionizante e ndo ionizante.
Extrativa Mineral Biol6aico Exposicéo a vetores de doencas infecciosas, microrganismos patogénicos (virus,
9 bactérias e fungos) e animais peconhentos.
Organizacéao do Posturas inadequadas, trabalho em rodizio, diurno e noturno, ritmos excessivos,
trabalho jornadas prolongadas, movimentos repetitivos, esforgo fisico e mental.
. Maquinas e equipamentos sem protecdes, inflamaveis, explosdes, quedas,
Acidentes .
eletricidade.
Quimico Poeira, fumos, névoas, vapores, produtos quimicos diversos como solventes, 6leos,
acidos, reagentes, metais e produtos de suas reagoes.
Fisico Ruido, vibracbdes, calor, frio, umidade, radiacao ionizante e ndo ionizante.
Industria de Transformacéao Biol6aico Exposicéo a vetores de doencas infecciosas, microrganismos patogénicos (virus,
9 bactérias e fungos) e animais peconhentos.
L Posturas inadequadas, cargas pesadas, movimentos repetitivos, trabalho em rodizio,
Organizacéo do . e : . -
diurno e noturno, esforco fisico e mental, jornada de trabalho excessiva, assédios
trabalho - . g -
sexual e moral, trabalho com fragilidade de vinculo, controle rigido de produtividade.
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Atividade econdbmica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposicdes

Quedas, instrumentos de trabalho inadequados, inflamaveis, maquinas e

IndUstria de Transformacao Acidentes . ~ L NN ~
equipamentos sem protecdes, eletricidade, incéndio e exploséo.
L Poeiras incbmodas (particulados insollveis ou de baixa solubilidade) ndo

Quimico . o 2 e 2.
identificados de outras maneiras (PNOS) e gases toxicos (monoxido de carbono).

Fisico Ruido, radiacdo nao ionizante.

) . L Exposicao a vetores de doencas infecciosas, microrganismos patogénicos (virus,
Servicos Postais Bioldgico POSIC & 9 patog (

Servigos
Industriais
de
Utilidade
Publica

bactérias e fungos) e animais em geral.

Organizacéo do

Posturas inadequadas, transporte de cargas pesadas, monotonia e repetitividade,

Telecomunicacdes

trabalho controle rigido de produtividade, trabalho de pé.
Acidentes Roubos, quedas, eletricidade, transito (atropelamentos).
Produtos quimicos (chumbo, solventes, isocianatos), gases toxicos (metano,
Quimico monoxido de carbono), poeiras incbmodas (particulados insolUveis ou de baixa
solubilidade) ndo identificados de outras maneiras (PNOS).
Fisico Radiac¢@es ionizantes e ndo ionizantes, ruidos, vibragdes.

Organizacéao do

Posturas inadequadas, relac@es de trabalho, jornada de trabalho excessiva, assédios
sexual e moral, trabalho com fragilidade de vinculo, controle rigido de produtividade,

Trabalho trabalho noturno.
Acidentes Quedas, trabalho em altura, eletricidade, transito (atropelamentos).
Gases toxicos (metano, mondxido de carbono), substancias toxicas (cloro, acido
Tratamento da L L . . ) . oo ) . ~
Quimico sulfdrico), poeiras incomodas (particulados insoltveis ou de baixa solubilidade) ndo

Rede de Esgoto

identificados de outras maneiras (PNOS).
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Atividade econémica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposicdes

Servigos
Industriais
de
Utilidade
Publica

Fisico

Ruido, umidade, calor, frio, radiagdo nédo ionizante.

Bioldgico

Exposicdo a microrganismos patogénicos (virus, fungos e bactérias), lixo, esgoto e
animais em geral.

Organizacéo do

Posturas inadequadas, relagdes de trabalho, esforco fisico, trabalho pesado, esforco

Coleta de Lixo

trabalho fisico trabalho com fragilidade de vinculo.

Acidentes Queda, explosao, espacos confinados, transito, soterramento.

Quimico Gases toxicos _(_monéxidf) dg ca(pono), poeiras incc”)mod_as (particulados insoluveis ou
de baixa solubilidade) néo identificados de outras maneiras (PNOS).

Fisico Calor, frio, ruido, radiacdo nao ionizante, umidade.

Biolégico Exposicdo a microrganismos patogénicos (virus, fungos e bactérias), lixo, dejetos

humanos e de animais.

Organizacéo do

Jornada de trabalho prolongada, movimentos repetitivos, posturas inadequadas,
imposicao de ritmos de trabalho excessivo e intenso, manipulacdo de objetos

trabalho pesados, relagfes de trabalho, trabalho com fragilidade de vinculo.

Acidentes Quedas, transito (atropelamentos), cortes.

Quimico Gases toxicos (mondxido de carbono), poeiras incOmodas (particulados insolGveis ou
Limpeza Urbana de baixa solubilidade) néo identificados de outras maneiras (PNOS).

Fisico Ruido, calor, frio, radiacdo ndo ionizante.
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Atividade econémica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposicdes

Servigos o Jornada de trabalho prolongada, movimentos repetitivos, posturas inadequadas,
. Organizacéo do ; e ; . ! ~ .
Industriais imposicao de ritmos de trabalho excessivo, manipulacéo de objetos pesados,
. trabalho . .
de Limpeza Urbana trabalho com fragilidade de vinculo.
Utilidade
Publica Acidentes Quedas, transito (atropelamentos), cortes.
Poeiras (silica, asbesto), fumos, névoas, vapores, produtos quimicos diversos como
Quimico solventes, reagentes, tintas, cimento e poeiras incbmodas (particulados insollveis ou
de baixa solubilidade) ndo identificados de outras maneiras (PNOS).
Fisico Ruido, vibracbes, umidade, calor, frio, radiacdo nao ionizante.
Biologico Exposicéo a vetores de doencgas infecciosas, microrganismos patogénicos e animais

Construcéo Civil

peconhentos.

Organizacéo do

Posturas inadequadas, cargas pesadas, esforco fisico, movimentos repetitivos,

Trabalho relacdes de trabalho.
Quedas, instrumentos de trabalho inadequados, exploséo, espacos confinados,
Acidentes soterramento, inflamaveis, maquinas e equipamentos sem protecdes, eletricidade,
cortes.
Exposicao a gases toxicos (mondxido de carbono, diéxido de carbono), poeiras
Quimico incdmodas (particulados insolUveis ou de baixa solubilidade) néo identificados de
_ outras maneiras (PNOS).
Comeércio
Fisico Ruido, frio, calor.
Bioldgico Exposicdo a microrganismos patogénicos (virus, bactérias e fungos).
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Atividade econdbmica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposi¢cdes

Organizacéao do

Postura inadequada, movimentos repetitivos, ritmos de trabalho excessivos, relacdes

Comércio trabalho de trabalho, trabalho com forte presséo e cobranca, trabalho de pé.
Acidentes Agressao fisica, queda, eletricidade.
Organizacéao do Jornadas de trabalho prolongadas, posturas inadequadas, imposi¢ao de ritmos
Educacéo trabalho excessivos, trabalho de pé, sobrecarga de trabalho (nimero de alunos excessivos).
Acidentes Agressao fisica e queda.
Quimico Agentes quimicos como desinfetantes, esterilizantes, reagentes quimicos, farmacos,
anestesicos.
Fisico Radiacgé&o ionizante, ruido, vibra¢des, umidades.
Saude Biologico Microrganismos patogénicos (virus, bactérias e fungos), dejetos humanos.
Trabalho em turno, esforc¢o fisico e psiquico, imposi¢cao de ritmos excessivos,
Servicos Organizacéo do posturas inadequadas, jornadas de trabalho prolongadas e excessivas, mais de um

trabalho vinculo empregaticio, rela¢des de trabalho, trabalho de pé, movimentacéo de
pessoas.
Quimico Poeiras, gases toxicos (mondxido de carbono), fumos, névoas, vapores, produtos
quimicos em geral.
Fisico Ruido, calor, frio, vibragfes, umidade.
Seguranca e
Bombeiros Biologico Microrganismos patogénicos (virus, bactérias e fungos), dejetos humanos e de

animais.

Organizacéo do
trabalho

Trabalho em turno, esforgo fisico e psiquico, imposi¢ao de ritmos excessivos,
posturas inadequadas, relagbes de trabalho e trabalho sob forte presséo.
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Atividade econbmica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposi¢cdes

Servigos

Ferimentos/6bitos por armas, acidentes com veiculos, explosdo, quedas,

Hotel e Restaurante

Acidentes !

soterramento, queimaduras, afogamento.
Quimico Produtos de limpeza.
Fisico Calor, frio, umidade, ruido.

Organizacéo do

Movimentos repetitivos, esforco fisico e psiquico, imposicao de ritmos excessivos,

trabalho cargas pesadas, relacoes de trabalho, trabalho de pé.
Acidentes Ferimentos com instrumentos de trabalho, agresséo fisica, quedas, eletricidade.
Quimico Produtos de limpeza.
Fisico Ruido, calor, umidade.

Limpeza e Biologico Ml(_:ror_ganlsmos patogénicos (virus, bactérias e fungos), dejetos humanos e de

. animais.

Lavanderia
Organizacéo do Movimentos repetitivos, cargas pesadas, posturas inadequadas, imposi¢do de ritmos
Trabalho excessivos, relacdes de trabalho, trabalho de pé.
Acidentes Quedas e ferimentos com instrumentos de trabalho, queimaduras.
Quimico Substéancias quimicas dos cosméticos e produtos de limpeza.

Estéticas Fisico Calor, ruido, radiacéo néo ionizante.
Bioldgico Microrganismos patogénicos (virus, bactérias e fungos), dejetos humanos.
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Atividade econdbmica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposi¢cdes

Organizacéao do

Movimentos repetitivos, posturas inadequadas, imposi¢ao de ritmos excessivos,

Servico Doméstico

Trabalho relacBes de trabalho, trabalho de pé, jornada prolongada.
Quimico Produtos de limpeza.
Bioldgico Microrganismos patogénicos.

Organizacéo do

Movimentos repetitivos, estresse fisico e psiquico, imposicao de ritmos excessivos,

Trabalho cargas pesadas.
Acidentes Quedas e ferimentos com instrumentos de trabalho, queimaduras.
Poeiras incbmodas (particulados insolaveis ou de baixa solubilidade) ndo
Quimico identificados de outras maneiras (PNOS) e gases toxicos (mondxido de carbono),
vapores, produtos quimicos diversos como lubrificantes e combustiveis.
Fisico Pressdes anormais, ruido, calor, frio, radiacdo ndo-ionizante, vibragdes.
Transporte e -~ . : : . . .
o Exposicéo a vetores de doencas infecciosas, microrganismos patogénicos (virus,
Armazenamento Bioldgico

bactérias e fungos) e animais peconhentos.

Organizacéo do

Trabalho em turnos, cargas pesadas, longas jornadas de trabalho, isolamento,

trabalho imposicéo de ritmos excessivos, relacdes de trabalho.
Acidentes Acidentes com veiculos de transporte, quedas, cortes, agressoes fisicas.
Agropecuaria. Extracio Veagetal Poeiras incbmodas (particulados insollveis ou de baixa solubilidade) ndo
grop ’ ¢ getal Quimico identificados de outras maneiras (PNOS), vapores, produtos quimicos diversos como

Caca e Pesca

agrotoxicos.
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Atividade econbmica

Classe de Risco

Exemplos de Riscos/Exposi¢cdes

Agropecuéria, Extracdo Vegetal,
Caca e Pesca

Fisico

Ruido, vibracao, frio, calor, umidade, radiacdo ndo ionizante.

Biologico

Exposicéo a vetores de doencas infecciosas, microrganismos patogénicos (virus,
bactérias e fungos), dejetos de animais e animais peconhentos.

Organizacéao do

Cargas pesadas, longas jornadas de trabalho, imposicéo de ritmos excessivos,

Trabalho posturas inadequadas, movimentos repetitivos, relacdes de trabalho, esforco fisico.
Ferimentos com instrumentos de trabalho e veiculos, quedas, cortes, eletricidade,
Acidentes descarga elétrica, incéndios, maquinas e equipamentos sem protecdes, agressao de

animais.

Fonte : Enciclopedia de Salud y Seguridade em el Trabajo OIT, 2003.°

A Enciclopedia de Salud y Seguridade em el Trabajo OIT, 2003 foi adaptada pela Diretoria de Salide do Trabalhador da SES/MG com a finalidade de corresponder as

necessidade desta Diretoria.
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Anexo C — Relatério de inspecédo sanitaria em saudeo
trabalhador

I-IDENTIFICACAO DO ESTABELECIMENTO

Razado Social:

Nome Fantasia:

CNPJ:

Caddigo do CNAE:

Atividade principal:

Endereco:

N°

Bairro: CEP:
Municipio:

Fone / Fax: E-mail:

Responsével legal:

Responsavel técnico:

ll- PROCEDIMENTO — INSPECAO SANITARIA EM SAUDE DO
TRABALHADOR

1- Origem

(Andlise da Situacdo de Saude do trabalhador, programada pela vigilancia

sanitaria, solicitacdo de outro 6rgéo, denuncia, dentre outros)
2- Objetivo

Com base na origem da demanda, descrever qual a finalidade da acdo. Ex:
Verificar denuncia encaminhada & Saude do Trabalhador relacionada as
condicdes precarias de higiene dos banheiros de uma industria de cal¢cados.
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3- Pessoas contatadas/informantes
(Nome /RG / Cargo / Funcédo / Empresa / Sindicato / CIPA)

Descrever o nome dos individuos com suas respectivas identificacbes
(profissional e pessoal) com os quais a equipe dialogou, para esclarecimentos

de informacdes, caso necessario.
4- Legislacoes utilizadas

Descrever os dispositivos legais que embasaram a a¢dao, como por exemplo:
Resolucbes da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, Normas
Regulamentadoras do Ministério do Trabalho e Previdéncia Social, dentre

outros.
lIl - RELATO DA SITUACAO

Relato da situacdo encontrada no local -  Utilizar sequencia de topicos dos

roteiros de inspecao, quando houver

Descrever: se foi inspecionado a empresa toda ou uma determinada area da
producdo ou equipamento/maquina e ou setor administrativo, a situacdo
encontrada no momento da realizacdo da inspecdo sanitdria em saude do
trabalhador, inclusive as intercorréncias encontradas, tais como a dificuldade
de acesso a empresa, a presenca de situacdo de risco grave e iminente para a
saude dos trabalhadores, o ndo cumprimento de requisitos de seguranca para

a saude dos trabalhadores, dentre outros.
IV — MEDIDAS INTERVENTIVAS/RECOMENDADAS

Descrever todas as medidas interventivas/ recomendadas na empresa a fim de

eliminar ou atenuar os riscos para a saude dos trabalhadores
VI- PARECER /CONCLUSAO

Relatar se o estabelecimento cumpre os requisitos legais quanto a seguranca e
a saude do trabalhador. Em casos cabiveis, recomendar prazo a empresa para

se adequar conforme as exigéncias legais.

VII- INTEGRANTES DA EQUIPE
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Descrever todos os profissionais que participaram da inspecdo com sua

respectiva funcdo e assinatura.

Nome:

Funcéo:

Orgéo de Lotacao:

Assinatura:

Nome:

Funcéo:

Orgéo de Lotagao:

Assinatura:

Nome:

Funcéo:

Orgéo de Lotagao:

Assinatura:
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