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RESUMO

A relagdo entre a saude do servidor e a gestdo em seguranca no trabalho é essencial para a
prevengdo de doencgas ocupacionais. Este estudo de caso, com abordagem mista, combinou
analise estatistica e de contelido para propor um Sistema de Gestao para a Unidade de Atengéo a
Saude do Servidor da Universidade Federal de Santa Maria. Foram analisados registros de
licengas para tratamento de saude e acidentes em servigo dos servidores entre 2013 e 2021,
seguindo critérios de inclusdo conforme a Classificagdo Internacional de Doengas. Aplicou-se um
questionario estruturado a 33 profissionais da Unidade para compreender percep¢des sobre a
gestdo no trabalho e o impacto das doengas ocupacionais. Os resultados apontaram os técnicos
em enfermagem como os mais afetados por doengas do grupo F da CID-10, seguidos pelas do
grupo M nas LTS. Com base nesses achados, aplicaram-se a Matriz SWOT, o Ciclo PDCA e a
Teoria da Arvore da Gestdo em Seguranca e Saude no Trabalho, resultando em propostas de
acOes para o Hospital Universitario de Santa Maria. Assim, espera-se que o resultado impacte na
redugdo da subnotificagdo, otimize a gestdo de afastamentos e fortalega agdes preventivas,
promovendo um ambiente de trabalho mais seguro e eficiente na UFSM.

DESCRITORES: Doencga do trabalho. Atengéo a saude. Ferramentas de Gestéo.

ABSTRACT
The relationship between employee health and occupational safety management is essential for

the prevention of occupational diseases. This case study, with a mixed approach, combined
statistical and content analysis to propose a Management System for the Employee Health Care
Unit at the Federal University of Santa Maria. Records of leaves for health treatment and accidents
on the job of employees between 2013 and 2021 were analyzed, following inclusion criteria
according to the International Classification of Diseases. A structured questionnaire was applied to
33 professionals from the Unit to understand perceptions about management at work and the
impact of occupational diseases. The results showed nursing technicians as the most affected by
diseases in group F of the ICD-10, followed by group M in LTS. Based on these findings, the
SWOT Matrix, the PDCA Cycle and the Occupational Health and Safety Management Tree Theory
were applied, resulting in action proposals for the Santa Maria University Hospital. Therefore, it is
expected that the result will impact the reduction of underreporting, optimize absence management
and strengthen preventive actions, promoting a safer and more efficient work environment at
UFSM.

KEYWORDS: Occupational disease. Attention to health. Management Tools.

RESUMEN

La gestion de la salud de los empleados y la seguridad en el trabajo son clave para prevenir
enfermedades profesionales. Este estudio de caso, con un enfoque mixto, combind analisis
estadistico y de contenido para proponer un Sistema de Gestion en la Unidad de Atencién a la
Salud de los Empleados de la Universidad Federal de Santa Maria. Se analizaron registros de
licencias médicas y accidentes laborales (2013-2021) segun la Clasificacion Internacional de
Enfermedades. Ademas, se aplicé un cuestionario estructurado a 33 profesionales para conocer
sus percepciones sobre la gestion en salud y el impacto de las enfermedades ocupacionales. Los
resultados mostraron que los técnicos de enfermeria fueron los mas afectados por enfermedades
del grupo F de la CIE-10, seguidos por el grupo M en LTS. Con base en estos hallazgos, se
aplicaron la Matriz FODA, el Ciclo PDCA vy la Teoria del Arbol de Gestién en Seguridad y Salud,
generando propuestas de accidon para el Hospital Universitario Santa Maria. Se espera que el
estudio contribuya a reducir el subregistro de enfermedades, optimizar la gestion de ausencias y
fortalecer las acciones preventivas, promoviendo un entorno laboral més seguro y eficiente en la
UFSM.

DESCRIPTORES: Enfermedad profesional. Atencion a la salud. Herramientas de gestion.
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1 INTRODUGAO

As doengas relacionadas ao trabalho no Brasil representam um desafio significativo para a gestéo
dos 6rgaos publicos federais, exigindo politicas eficazes de atencdo a saude do servidor. Estudos
indicam que as principais patologias que afetam servidores publicos incluem lesbes por esforgos
repetitivos e distirbios mentais e comportamentais!”, além de uma alta taxa de subnotificacdo
dessas enfermidades. Dados do Anuario Estatistico da Previdéncia Social reforcam essa
realidade, evidenciando dificuldades no reconhecimento e registro adequado das doencas

ocupacionais no pais®.

Embora existam politicas voltadas a saude do servidor, falta um modelo estruturado de gestdo que
permita monitorar e reconhecer, de maneira sistematica, as doencas relacionadas ao trabalho em
instituicbes publicas. Na pratica, a subnotificacdo desses casos dificulta a implementacao de
estratégias eficazes de prevengéo e intervengao. Muitos estudos abordam a incidéncia de doengas
ocupacionais no setor publico, mas poucos propdem um modelo aplicado de gestado que facilite a
identificacdo e o acompanhamento dessas enfermidades, auxiliando na tomada de decisdo para

melhorar as condig¢des de trabalho.

Diante desse cenario, surge a seguinte questdo: "Como identificar se as principais doengas que
afastam servidores publicos estdo relacionadas ao trabalho?" Para responder a essa pergunta,
este estudo propde um Sistema de Gestao para a Unidade de Atencdo a Saude do Servidor da
UFSM, estruturado para aprimorar o monitoramento das doengas ocupacionais e otimizar as
decisdes na area da saude do trabalhador. O sistema sera aplicado por meio da implementacao de
ferramentas como a Matriz SWOT, o Ciclo PDCA e a Teoria da Arvore da Gestao em Segurancga e
Saude no Trabalho, possibilitando um diagnéstico detalhado das principais doengas ocupacionais
e a elaboragéo de estratégias mais eficazes®. Além disso, a equipe da Unidade SIASS passara
por capacitagdo para garantir o uso adequado dessas ferramentas e o monitoramento continuo

dos indicadores de saude dos servidores.

Espera-se que este sistema contribua para a redugcdo da subnotificagdo das doencgas
ocupacionais, a melhoria na gestdo dos afastamentos e o fortalecimento das agbes de vigilancia
em saude, promovendo um ambiente de trabalho mais seguro e eficiente. Além disso, o estudo
pretende servir como referéncia cientifica na area de gestdo da saude do servidor, auxiliando
outras instituicbes na implementacdo de estratégias eficazes para a prevencdo de doengas e

promogao da saude ocupacional.
2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Doencas relacionadas ao Trabalho

Em 1700, Bernardino Ramazzini, médico italiano, identificou mais de cinquenta doencas

relacionadas com as profissdes de sua época. O médico possuia uma visdo sobre a determinacao
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social das doengas. Sua obra contribuiu com a medicina ao introduzir uma metodologia de

abordagem da saude e trabalho!.

Atualmente, os profissionais de medicina orientam-se pela convencdo da Classificagao
Internacional de Doengas (CID) para o registro de doengas. A Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) considera a CID como uma ferramenta fundamental para estabelecer politicas publicas

alinhadas com as necessidades sociais.

A Lei n° 8.112/90, em seus artigos 211 a 214, trata do Acidente em Servigo e da configuragéo
como dano fisico ou mental sofrido pelo servidor. Conforme determinagéo expressa no artigo 214
dessa lei, a prova do acidente sera feita no prazo de dez dias, prorrogavel quando as
circunstancias o exigirem®. O acidente de trabalho, de acordo com o art. 19 da Lei n°® 8.213/91, é
aquele que provoca leséo corporal ou perturbagao funcional, ou que cause a morte ou a perda ou

redugdo, permanente ou temporaria, da capacidade para o trabalho.

Junto com o conceito supracitado, esta o acidente de trabalho “tipico”. Por explicacdo determinada
legalmente, as doengas profissionais e/ou ocupacionais igualam-se a acidentes de trabalho. Nos
incisos | e Il do art. 20 da Lei n°® 8.213/91, conceitua-se como “doenca profissional” a produzida ou
desencadeada pelo exercicio do trabalho peculiar a determinada atividade e constante da

respectiva relagao elaborada pelo Ministério do Trabalho e Emprego.

A “doenca do trabalho”, também considerada como acidente de trabalho tipico, é entendida
quando adquirida em fungcado das condi¢gdes em que o trabalho é realizado e da forma com que o

acidente se relaciona ao trabalho.

2.2 Sistema de gestao de seguranga do Trabalho: meios e instrumentos

Desde a década de 1990, vém se inovando os meios e as ferramentas metodoldgicas capazes de
apresentar resultados a respeito do processo de gestéo, os quais devem servir como instrumentos
de melhoria, e nédo de fiscalizagdo®. Atualmente, o uso de ferramentas e metodologias pode
contribuir na avaliacdo das acdes desenvolvidas e dos processos de gestdo em saude e

segurancga do trabalhador.

Um sistema de gestdo requer melhorias continuas, para que seja possivel monitorar o
desempenho da organizagdo, em geral por meio de avaliagdes de requisitos legais, auditorias

internas, analise critica, entre outros.

Em margo de 2020, no Diario Oficial da Unido, foi publicada a Norma Regulamentadora n° 1
(NRO1), que tem como objetivo estabelecer as disposi¢cdes gerais as normas regulamentadoras
relativas a seguranca e saude no trabalho, bem como os requisitos para o gerenciamento de

riscos ocupacionais e as medidas de prevengdo em seguranga e saude no trabalho.
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2.3 Politica de Atengao a Saude e Seguranc¢a do Servidor (PASS)

Em 1990, instituiu-se o Regime Juridico Unico (RJU), pela Lei n° 8.112/90, que criou uma

estrutura “juridico-institucional para o servigo publico” no Brasil'?.

As primeiras atuagdes na area da saude com os servidores do RJU referiram-se a regulacdo de
algumas normas especificas para as licengcas médicas e aposentadorias por invalidez, mas foi
com a construgdo do Subsistema Integrado de Atencdo a Saude do Servidor Publico (SIASS) que

se principiou o registro e uma maior atengéo a saude dos(as) servidores(as) no pais.

Em 2009, a Politica de Atencdo a Saude e Seguranca do Servidor (PASS), prevista no Decreto
n°® 6.833/2009, que criou o SIASS, foi expandida para os o6rgdos federais, a fim de ser
implementada. Ja no ano de 2010, foi criada a Norma Operacional de Saude do Servidor, pela
Portaria Normativa SRH n° 3, de 7 de maio, com o objetivo de definir as diretrizes gerais para a
implementacao das acdes de vigilancia e promogao a saude do servidor publico federal. A referida
portaria foi revogada em janeiro de 2023, porém a Portaria Normativa n® 3, de 25 de margo de
2013, que institui as diretrizes gerais de promogéao da saude do servidor publico federal, continua
servindo como referéncia para a permanéncia do trabalho da PASS.

A Portaria Normativa n® 3, de 2013, em seu Art. 6°, define os objetivos das diretrizes gerais de

promogao a saude do servidor publico federal, destacando-se o seguinte:

[...] I - propiciar aos servidores ambientes de trabalho saudaveis, com o envolvimento destes e
dos gestores no estabelecimento de um processo de melhoria continua das condicbes e das
relagbes no trabalho e da saude, propiciando bem-estar das pessoas inseridas no contexto

laboral",

No Art. 7° desse documento legal, sdo mencionados os principios que devem nortear a instituicao,
a saber: a abordagem biopsicossocial, a interdisciplinaridade, a gestdo participativa no
desenvolvimento das agdes com ambientes de trabalho saudaveis, a relagado entre atengao a

saude e gestao de pessoas e a humanizacéo na atencéo a saude.
3 METODOLOGIA

A presente pesquisa classifica-se como estudo de caso, tendo sido realizada no Servigo de
Vigilancia em Saude do(a) Servidor(a) — Unidade SIASS da UFSM. O estudo de caso busca
entender um fendémeno social complexo e admite que o pesquisador visualize um caso e conserve

uma perspectiva absoluta e do mundo real'?,

Para tanto, a abordagem da pesquisa é classificada como mista. Nas pesquisas quantitativas, a
coleta de dados estruturada dedica-se a uma analise estatistica, gerando recomendagbes como
resultado final; ja nas qualitativas, € possivel ter uma visdo e compreensdo do contexto do

problema‘®.
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A populagdo da UFSM no ano de 2013 era de 4.525 servidores. O quantitativo de servidores no

periodo de 2014 a 2022 apresentou uma média de 4 mil servidores por ano, sendo que, no ano de
2021, consistia em 4.657 servidores(as). A UFSM apresenta 17 unidades de exercicios, e o
Hospital Universitario de Santa Maria (HUSM), gerenciado pela Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH), € o ambiente onde ha o maior nimero de servidores do RJU
trabalhando. A Pré-Reitoria de Gestdo de Pessoas (Progep) € a segunda unidade com mais
servidores do RJU em atuagdo. Dentro de sua estrutura, estdo a Coordenadoria de Saude e
Qualidade de Vida do Servidor (CQVS) e a Pericia Oficial em Saude (PEOF), onde ocorreu a

coleta de dados.

Foi aplicado um questionario com 43 perguntas aos(as) servidores(as), com o objetivo de obter
informagdes sobre os saberes e conhecimentos a respeito da PASS, das licengas e das
ferramentas do sistema de gestdo. O numero de servidores da pesquisa somava 37; destes, 33

responderam ao questionario.

A respeito do aspecto técnico e material do questionario, este foi entregue aos(as) servidores(as)
no periodo de 16 de margo a 18 de julho de 2022, juntamente com o Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido.

Para atingir os objetivos desta pesquisa, também foram solicitados a PEOF os dados relativos as
Licengas para Tratamento de Saude (LTS) e as Licencas de Acidente em Servigo (LAS) no
periodo de 2013 a 2021, em consonancia com o Parecer Consubstanciado aprovado pelo Comité
de Etica e Pesquisa (CEP) da UFSM, conforme a Resolugdo n° 466/12 do Conselho Nacional de
Saude (CNS), sob n° CAAE 53753021.9.0000.5346, Parecer n° 5.197.499, com registro no
Gabinete de Projetos do Centro de Ciéncias Sociais e Humanos (CCSH/UFSM), sob o n® 057054.

Os dados apresentam as doengas que acometem os servidores através da CID, além do cargo e
da respectiva lotagdo. As informagdes levantadas na pesquisa mostram que, no periodo de 2013
a 2021, houve 21.763 LTS e 319 LAS concedidas pela PEOF da UFSM.

Realizou-se a analise estatistica e, apds, a analise descritiva de contetdo. A analise de conteudo
compreendeu quatro fases: pré-analise, exploracdo do material, tratamento dos resultados, e

inferéncia e interpretagéo¥.
4 DISCUSSAO E ANALISE DE RESULTADOS

Em relagédo aos dados das LTS dos servidores da UFSM no periodo de 2013 a 2021, a CID-10 F
aparece como o grupo de doengas mais prevalente. Essa € a doenga que mais acomete

servidores publicos federais no Brasil®.

Os disturbios de ajuste classificados no grupo F43 (Reagdo ao estresse severo e distdrbios de

adaptacao) representam a doenca que mais aparece nas LTS dos servidores da UFSM. O cargo
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com maior registro de LTS pela CID-10 M é o de técnico em enfermagem, com quatrocentos(as)

(400) servidores(as). Prevaleceram os(as) servidores(as) com a doengca do sistema
musculoesquelético e do tecido conjuntivo em cada ano analisado, com uma média de trinta (30) a
quarenta (40) servidores(as) afastados(as) do trabalho; a média manteve-se mesmo no periodo

de pandemia, nos anos de 2020 e 2021.

Esse resultado corrobora os estudos que identificaram que aproximadamente 60% dos casos de
acidentes ergondmicos dentro da unidade hospitalar sdo sofridos por profissionais de
Enfermagem, e as causas mais frequentes dos afastamentos do trabalho sdo as lesbes
osteomusculares e do tecido conjuntivo, seguidas de fraturas, doengas mentais e
comportamentais('®. As doengas do grupo CID-10 M relacionadas a coluna foram as mais

prevalentes nas LTS dos servidores da UFSM, no periodo de 2013 a 2021.

Os dados das LAS no periodo de 2013 a 2021, na UFSM, variam conforme o ano. Nos anos de
2014, 2018 e 2019, os numeros estao entre quarenta e oito (48) e cinquenta (50) LAS. Nos anos
de 2013 e 2015, mantém-se, respectivamente, quarenta e trés (43) e quarenta (40) registros. Ja
nos anos de 2016, 2017 e 2020, as licengas ficam na média de vinte e quatro (24) registros. O ano

de 2021 registrou quatorze (14) licengas por acidentes de trabalho.

Somando-se esse quantitativo, chega-se a setenta e seis (76) LAS CID-10 M e trinta e trés (33)
servidores que adquiriram a doenga do sistema musculoesquelético e do tecido conjuntivo no

periodo de 2013 a 2021, por causa do trabalho.

Nos registros das LAS de 2013 a 2021 na area da Saude, a prevaléncia de doengas da coluna é
expressiva. A CID 10 M54.5 “Dor Lombar” foi registrada em dez (10) LAS, seguida da CID10
M54.4 “Lumbago com Ciatica”, em nove (9) LAS. Em terceiro, aparecem oito (8) LAS com a CID10

M54.0 “Paniculite afetando regides do pescogo e costas”.

No periodo de 2013 a 2021, foram registradas seis (6) LAS com as doengas do grupo CID-10 F,
nos anos de 2014, 2018 e 2019. O Quadro 1 expde a descri¢cdo das doengas conforme a CID-10
F.

Quadro 1 — LAS de CID-10 F de 2013 a 2021 na UFSM

Ano LAS CID-10 F Descricao da doenca

2014 1 33.2 Episddio depressivo grave sem sintomas psicéticos
43.0 Reag&o de estresse agudo

2018 3 431 Transtorno de estresse pds-traumatico

2019 2 41.0 Transtorno do panico [ansiedade paroxistica episddical

Fonte: dados da pesquisa (2022).
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Foram registradas vinte e um mil, setecentos e sessenta e trés (21.763) LTS e trezentas e

dezenove (319) LAS, o que evidencia uma grande diferenca no numero de registros entre as

licengas.

As doengas osteomusculares e do tecido conjuntivo e os TMC sdo as doengas mais complexas
para se determinar a relagdo com o trabalho e, por isso, os profissionais da pericia médica
acabam registrando-as no SIASS, em sua maioria, como LTS"®. Caracterizar ou determinar se o
servidor adquiriu o TMC ou a doencga do sistema musculoesquelético e do tecido conjuntivo no
trabalho é complexo, porque depende de uma avaliagdo que verifique acontecimentos, agdes,

interagdes, retroagdes, determinagdes, acasos, que constituem o mundo fenémeno!'”,

Identificou-se, na analise da resposta do questionario aplicado, o perfil dos participantes que
trabalham na CQVS e PEOF da UFSM: s&o pessoas do sexo feminino (70%), com idades de vida
entre trinta (30) e sessenta (60) anos. O tempo de trabalho na instituicdo varia, mas a maioria dos
participantes esta na UFSM ha um periodo entre seis e dez anos. Com relagdo aos cargos de
atuacdo, ha diversidade de cargos da area da Saude, o que € importante para os objetivos e as

caracteristicas da unidade e para o atendimento da PASS.

Constatou-se que noventa e quatro porcento (94%) dos participantes consideram importante
planejar as agdes do seu servigo para melhorar os processos de saude e seguranga do trabalho.
Estes também consideram relevante realizar capacitagées para atuar no trabalho e conhecer os

indicadores de saude e seguranga do trabalho da instituicao.

4.1 Proposta de sistema de gestao para identificagdo das doencas relacionadas ao Trabalho

O roteiro para o Sistema de Gestéo, resultado da pesquisa, consiste nas seguintes etapas:

Etapa 1: estabelecimento dos objetivos da vigilancia em saude do servidor. Nesta fase, procura-se
definir qual a razdo de ser da vigilancia, suas diretrizes e principios béasicos e em qual diregéo
devera seguir. Essas informacdes serdo utilizadas pelos gestores e demais profissionais da

atengao a saude do servidor.

Etapa 2: realizagdo do diagnoéstico estratégico. Através da analise SWOT, procura-se conhecer as
ameacas e as oportunidades do ambiente frente aos pontos fortes e fracos do servigo de

vigilancia em saude do servidor. Procura-se identificar, também, os fatores criticos de caso.

Etapa 3: definicdo de objetivos e metas, a partir do Ciclo PDCA. E o estabelecimento do curso das
acbes do Sistema de Gestdo da Unidade de Atencdo a Saude do Servidor, mediante as

informagdes colhidas na pesquisa.

Etapa 4: identificacdo das estratégias atuais e futuras. Implantagdo da estratégia de Sistema de

Gestdo, para a identificacdo das agdes e projetos necessarios para alcangar os objetivos.
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Baseado na Matriz SWOT, o Quadro 2 apresenta o cenario da UFSM a partir dos resultados desta

pesquisa.

Quadro 2 — Matriz SWOT com resultados desta pesquisa no cenario da UFSM

INTERNO POSITIVO NEGATIVO
S (Forcas) W (Fraquezas)
- Unidade de Atencdo a Saude do - Poucas reunides de planejamento com a
Servidor; equipe da CQVS/PEOF;
- Equipe multiprofissional; - Falta de capacitagao continuada;
- Competéncia da equipe; - LTS constante por doengas TMC e doengas do
- Experiéncia da equipe; sistema musculoesquelético e do tecido
CQVS/PEOF | - Programas e cursos desenvolvidos. conjuntivo;
- HUSM como ambiente com mais LTS;
- N&o possui um processo para investigar as
LTS com as doengas mais prevalentes;
- Equipe multiprofissional incompleta (falta de
profissionais de outras areas).
EXTERNO O (Oportunidades) T (Ameacas)
- Planejamento das agbes com base - Desestruturagao do SIASS;
nos dados da LTS; - Recurso publico financeiro escasso.
Politica - Participagédo da gestédo da
t UFSM/HUSM;
glovsern_amen al. Investimento financeiro e pessoal;
, Sociedade P . o
- Parceiros para a capacitagéo da
equipe;
- Fluxo institucional (PDCA).

Fonte: dados da pesquisa (2022).

A situacdo atual da instituicgdo, os responsaveis pela construcdo do planejamento e o

conhecimento do Ciclo PDCA sao os trés fatores fundamentais para a construgdo do Sistema de

Gestado, que visa identificar as doencas relacionadas ao trabalho na UFSM pela equipe

multiprofissional.

Para a aplicacdo do Ciclo PDCA, trés fatores humanos sédo fundamentais: lideranga atuante,

conhecimento técnico e conhecimento aplicado. Para isso, a capacitagao e o treinamento dos

envolvidos devem estar no planejamento.

O Quadro 3 apresenta o Ciclo PDCA aplicado ao Sistema de Gestao, para identificar as doengas

relacionadas ao trabalho a partir da situacao atual da UFSM.

Quadro 3 - Ciclo PDCA aplicado ao Sistema de Gestéo para o servigo de vigilancia em saude

da UFSM

Melhoria continua

Servigo de Vigilancia em Saude UFSM - Sistema de Gestao — Ciclo de PDCA

- Apresentar o local: HUSM, area da
Enfermagem;

- Definir os objetivos;

- Capacitar e treinar para aplicacdo do Sistema

Ciclo Acodes Indicadores
- Realizar reuniao peridédica com a equipe Problemas/Risco: F 32.2 Episodio
multiprofissional; depressivo grave sem sintomas psicoticos e
- Apresentar o cenario atual: as doengas mais | F 43.2 Disturbios de ajuste.
Planejamento m===} | prevalentes da UFSM: TMC e do sistema M54.4 Lumbago com ciatica
(Planejar) musculoesquelético e do tecido conjuntivo; e M54.5 Dor lombar.

Estrutura e responsabilidade, treinamento
com a equipe, conscientizagao e
competéncia.
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de Gestao.

Consulta e comunicagao, documentagéo,
controle de documentos, controle
ocupacional, preparacdo e atendimento.

Desenvolvimento

- Treinamento/capacitagao com a PEOF e
cQvs;

- Reunido de discussao sobre as LTS com a
equipe multiprofissional de vigilancia em
saude.

- Avaliagdo do ambiente de trabalho, medicéo

- PEOF: pergunta-se: essa doenga (TMC/
doencga osteomuscular) tem ou pode ter
relagdo com o trabalho?®,

- Fluxo de processos do software BIZAGI -
Institucional (PDCA);

Servidor(a).

(Executar) (analise ergondmica do trabalho) da equipe - Reuniodes;
multiprofissional. - Registros das analises e avaliagbes dos
- Registros, incidentes, ndo conformidades. ambientes;
- Identificagdo, com a equipe multiprofissional, | - Parecer da equipe multiprofissional;
das licengas, se possuem relagdo com o - Registro no SIASS — LAS ou LTS.
trabalho.
- Controlar as LTS e LAS por F 32.2 Episédio Monit to:
Controle depressivo grave sem sintomas psicoticos e - vionitoramento, .
— b : . - Acdes corretivas e preventivas;
. F 43.2 Disturbios de ajuste; ; ! .
(Verificar) - Registros e gerenciamento de registros,
- Controlar as LTS e LAS M 54 .4 auditoria do sistema
Lumbago com ciatica e M 54.5 Dor lombar. )
- Cronograma das agdes com o HUSM;
Acao - Plano de agao; - Retomada do planejamento;
(Agir) ===% | - Unidade de Atencao a Satde do(a) - Atas das reunides;

- Quais foram os acertos e os erros desse

processo?

Fonte: dados da pesquisa (2022).

No processo de identificagdo das doengas relacionadas ao trabalho, o Sistema de Gestao
identifica os fatores de riscos ocupacionais e realiza uma avaliagdo, definindo as agdes e os

responsaveis pela condugao e pelo monitoramento do plano estratégico de agao.

O estudo da Arvore da Gestdo em Seguranga e Saude no Trabalho permite compreender, de
forma didatica, o funcionamento desse processo. A palavra “implantar’, por exemplo, adquire o
sentido de “plantar”, com o objetivo de colher “frutos” a partir dessa implantagéo('®. A teoria possui
quatro elementos fundamentais que sustentam a Arvore: a semente, a raiz, o tronco e o fruto,

ilustrados na Figura 1.

A semente corresponde a PASS, a partir da qual o sistema nasce. A raiz, que sustenta e alimenta
a arvore, sdo as diretrizes de promogédo da saude e as normas regulamentadoras de seguranca
do trabalho. O tronco é o elo entre a raiz e os frutos, representando o “fator humano”, que
corresponde aos gestores da unidade SIASS/UFSM, a equipe multiprofissional e aos servidores
adoecidos do HUSM. Por fim, o fruto, que representa o resultado e os objetivos, é a identificacao

das doengas relacionadas ao trabalho, o ambiente seguro e a reducéo de licengas.
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Figura 1 — Arvore do Sistema de Gestdo para identificacdo das doencas relacionadas ao trabalho

Fruto: identificar as
doengas relacionadas
ao trabalho - redugdo

das doencas —
trabalho seguro

Tronco:

Semmte: CQVS/PEOF-
Politica de vigilancia em
Atengdo a Satde satde do(a)
do(a) Servidor(a) servidor(a)
=
agf
wos
L1 Y() )
) Raiz: NOSS
R ——_—
e as NR’s

Fonte: dados da pesquisa (2022), com embasamento em Santos Junior e Benatti (2019).

Na teoria, existe o elemento denominado analise critica, que representa a avaliagao que define a
necessidade de se “podar” ou “adubar” a arvore, ou seja, a arvore pode ser multiplicada, formando

um pomar. Assim, cada arvore pode representar uma agao do sistema de gestao.

Na proposta de implantagdo do Sistema de Gestdo, com base na atividade do(a servidor(a), para
o trabalho no HUSM, a Norma Regulamentadora n°® 32, que estabelece as diretrizes de seguranga
e saude no trabalho em servicos de saude, e a Norma Regulamentadora n® 17, referente a

ergonomia, devem ser atendidas.

O Quadro 4 apresenta uma proposta inicial de planejamento para a identificagdo das doengas

relacionadas ao trabalho, a partir dos resultados da pesquisa.

Quadro 4 — Proposta inicial de planejamento estratégico para identificacdo das doencas
relacionadas ao trabalho no HUSM/UFSM

Proposta de planejamento 2023

Situagao atual Objetivos Metas Acgoes

Realizar capacitagbes

, Trés capacitagdes durante o 1°
com a equipe

semestre de 2023:

As doencgas mais multiprofissional sobre 12 sobre PASS. NOSS e SIASS:
prevalentes nas LTS Identificar se as o planejamento e as 23 sobre Iane'ar’nento o sistema ae
s&do: TMC e do sistema doencgas ferramentas de P ) estio:
musculoesquelético e possuem avaliacao, para 33 sobre a ferrg.]e\menté de avaliacio
do tecido conjuntivo, no relagdo com o identificar as doencgas ) P ¢
HUSM, trabalho. relacionadas ao para Ilde_ntlflcagao das dolﬁngas
area da Enfermagem. trabalho, bem como relacionadas o trabalho.

Certificado aos participantes e lista

sobre a gestao na area
de presenca.

da saude e seguranca.

N&o ha cronograma de Realizar reunides
reunides para a equipe quinzenais com toda a
! - cronograma de :
da Unidade de Atengao i equipe
reunides.

a Saude do Servidor. multiprofissional.

Construir um
Atas das reunioes.
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N&o ha uma agenda Reduzir o . o
- . ., Realizar reunides o
sistematizada com numero de . L - Atas das reunioes;
o . mensais, avaliagdes no - .
outros profissionais da licengas por - - Parecer técnico dos registros das
. . ambiente de trabalho e L .
area da Saude e doenga de TMC . - avaliagdes dos ambientes com a
. discussodes na busca . - N ;
Segurancga do e do sistema equipe multiprofissional;
. de compreender os . .
Trabalho, para musculoesquelé : . - Monitoramento através das
i . . fatores que influenciam . . .
compartilhar saberes tico e do tecido L licengas registradas;
. o as condi¢des dos . e
sobre as doengas mais conjuntivo dos . X - Monitoramento das reunibes
. servidores no ambiente .
prevalentes nas LTS no servidores do de trabalho através das atas.
HUSM/UFSM. HUSM/UFSM. :

Fonte: dados da pesquisa (2022).

O Sistema de Gestao é um ciclo, que envolve o monitoramento do desempenho das acdes e as
pessoas comprometidas com o processo, as quais sdo extremamente importantes para a
implantagdo da proposta. Assim, as reunibes e as atas sdo fundamentais para registrar e
identificar os pontos de melhoria, assim como as possiveis falhas nos processos ou

comportamentos.
5 CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo teve como objetivo propor um sistema de gestao para auxiliar no reconhecimento das
doencas relacionadas ao trabalho na Universidade Federal de Santa Maria. Para isso, foram
analisados os dados das LTS e LAS, identificando-se que os disturbios de ajustes e a dor lombar
sdo as doengas que mais acometem os(as) servidores(as) e os(as) afastam do trabalho na UFSM.
Os resultados também retrataram que os(as) profissionais da area da Enfermagem, com lotagéo
no Hospital Universitario da UFSM, sdo os que tém maior potencial para licengas pelas doengas
dos grupos CID-10 F e M.

Com relagdo ao questionario aplicado aos(as) servidores(as) da Unidade SIASS da UFSM,
participaram da pesquisa oitenta e nove por cento (89%) dos(as) funcionarios(as) que atuam no
setor. A partir desse instrumento de pesquisa, tornou-se plausivel dar preferéncia ao Ciclo PDCA
como proposta a ser aplicada no Sistema de Gestdo, devido a esta ter sido a ferramenta

metodoldgica mais citada pelos(as) servidores(as) participantes.

Ressalta-se que o registro de LAS por TMC e doengas osteomusculares e do tecido conjuntivo,
comparando-se com as LTS pelas mesmas doengas, aponta para uma subnotificacdo das
doencgas do trabalho na UFSM. Devido a complexidade de identificagcdo das LAS pela PEOF,
visualiza-se que a proposta do Sistema de Gestao pode vir a contribuir, de forma efetiva, para a

investigagao e, consequentemente, para a diminuigdo da subnotificagdo de acidentes em servigo.

Apresentou-se a proposta da Arvore da Gestdo em Seguranca e Saude no Trabalho,
elucidando-se, de forma didatica, como implementar um Sistema de Gestao direcionado a Unidade
SIASS da UFSM. Evidencia-se, ainda, que esse sistema pode ser aplicado em outras instituicoes
publicas. Por fim, expds-se uma proposta inicial de planejamento estratégico para a identificagdo

das doencas relacionadas ao trabalho.
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