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ENCAMINHAMENTO PARA A FHGV

Responsavel: Coordenadores de Unidades e Controle de Infeccdo do HMGV

Objetivo: Notificar e encaminhar cdpia das NotificagcGes de Acidentes de Trabalho.

Principais atividades

Responsaveis

Segundo o Ministério da Saude os agravos relacionados a Saude do Trabalhador devem ser
notificados de forma a permitir a configuracao de diagndstico dos riscos a saude relacionados
ao trabalho. Os agravos sdo notificados em dois sistemas distintos:

SINAN: Acidentes Graves e Fatais
Acidentes com Material Bioldgico
IntoxicagcGes Exdgenas
Situacdo de Trabalho Infantil (dentro de violéncias).

SIST - Sistema de Informagdes em Saude do Trabalhador : Notificar todos os acidentes e
doencas relacionados ao trabalho que ndo sejam exigidos pelo SINAN.

As notificagdes sdao preenchidas no Formulario RINA e enviadas periodicamente a Vigilancia
Epidemioldgica do municipio parainsercdo no Sistema.

1) No momento do acolhimento, durante a entrevista, o enfermeiro devera questionar
ao paciente se o motivo do atendimento tem relagcdo ou ocorreu em virtude de acidente de
trabalho, no local ou de trajeto, e preencher a notificacdo correspondente conforme descri¢do
supracitada.

2) Todo Acidente de Trabalho (Grave ou com Exposicdo a Material Bioldgico) deve ser
notificado a Vigilancia, sendo as fichas encaminhadas semanalmente para Vigilancia conforme
fluxo do servico de salde;

3) Os acidentes de trabalho que ndo estiverem contemplados em forma de SINAN (EX:
Intoxicagcdo exdgena, Acidentes de trajeto), deverdo ser notificados nas RINAS;

4) A RINA deverd ser preenchida no local de atendimento inicial do trabalhador, e seu
preenchimento ndo exclui o preenchimento dos documentos institucionais (CIAT) ou vice-versa;

5) As unidades deverdo encaminhar memorando informando o envio das notificagGes
descrevendo o més, quantidade e unidade anexando as cépias das notificacdes para o email do
Juridico no inicio de cada més para registro das atividades junto ao TRT.

6) Os casos de acidentes de trabalhos ocorridos com os funcionarios do HMGV devem ter
o preenchimento de documentos e encaminhamentos sobre o fato através de rotinas
orientadas pelo Setor de Saude do Trabalhador e encaminhamentos conforme o fluxo indicado
pela DGDP.

7) As fichas de notificacdo poderdo ser impressas pela prépria Unidade através do link:
https://cevs.rs.gov.br/epidemiologica
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https://cevs.rs.gov.br/epidemiologica

SINAN: FICHA DE INVESTIGAGCAO DE ACIDENTE DE TRABALHO GRAVE
Esta notificacdo devera ser preenchida nos casos de atendimento de emergéncia a usuarios cujo a queixa tem relagao

e/ ou ocorre em virtude de um dos acidentes abaixo definidos:
ACIDENTE DE TRABALHO: aqueles que ocorram no exercicio da atividade laboral, ou no percurso de casa para o

trabalho.
ACIDENTES DE TRABALHO GRAVES: aqueles qu
gue acontecem com menores de dezoito anos.

e resultam em morte, aqueles que resultam em mutilacdes e aqueles

ACIDENTE DE TRABALHO FATAL: é aquele que leva a 6bito imediatamente apds sua ocorréncia ou que venha a ocorrer
posteriormente, a qualquer momento, em ambiente hospitalar ou ndo, desde que a causa bdsica, intermedidria ou

imediata da morte seja decorrente do acidente.
ACIDENTES DE TRABALHO COM MUTILAGOES:

é quando o acidente ocasiona lesdo (poli traumatismos, amputacoes,

esmagamentos, traumatismos cranio-encefdlico, fratura de coluna, lesdo de medula espinhal, trauma com lesdes
viscerais, eletrocussado, asfixia, queimaduras, perda de consciéncia e aborto) que resulte em internagdo hospitalar, a

qual podera levar a reducdo temporaria ou permanente da capacidade para o trabalho.

ACIDENTES DO TRABALHO EM CRIANCAS E ADOLESCENTES: é

menores de dezoito anos.
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guando o acidente de trabalho acontece com pessoas

Definigao de caso.

- S0 considerados acidentes de trabalho aqueles que ocorram mo exercicio da atividade laboral, ou no percurse de casa para o
trabalho. 30 considerados acidentes de trabalho graves agueles que resultam em morte, aqueles que resultam em mutilagdes e
aqueles que acontecem com menores de dezoito anos.

- Acidente de trabalho fatal é aquele que leva a 6bito imediatamente apés sua ocorréncia ou que venha a ocorrer pesteriormente, a
qualguer momento, em ambiente hospitalar ou ndo, desde que a causa basica, intermedidria ou imediata da morte seja decorrente do
acidente.

- Acidentes de trabalho com mutilagdes: & quando o acidente ocasiona leso (poli
traumatismos cranio-encefalico, fratura de coluna, lesdo de medula espinhal, trauma com lesdes viscerais, eletrocussdo, asfixia,
queimaduras, perda de consciéncia e aborto) que resulte em internagdo hospitalar, a qual poderd levar 3 redugdo temporaria ou
permanente da capacidade para o trabalho.

- Acidentes do trabalho em criancas e adolescentes: & quando o acidente de trabalho acontece com pessoas menores de dezoito anos.
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SINAN: FICHA DE INVESTIGAGAO DE ACIDENTE DE TRABALHO COM EXPOSICAO A MATERIAL BIOLOGICO

Acidentes envolvendo sangue e outros fluidos

organicos ocorridos com os profissionais da area da saude durante o

desenvolvimento do seu trabalho, onde os mesmos estdo expostos a materiais biolégicos potencialmente

contaminados.
O ferimento com agulhas e material perfura co
potencialmente capazes de transmitir mais de

rtante em geral sdo considerados extremamente perigosos por serem
20 tipos de patdgenos diferentes, sendo o virus da imunodeficiéncia

humana (HIV), o da hepatite B (HBV) e o da hepatite C (HCV) os agentes infecciosos mais comumente envolvidos.

Repiblica Federativa do Brasil
Ministério da Sadde
FICHA DE INVESTIGAGAC

SISTEMA DE INFORMAGCAQ DE AGRAVOS DE NOTIFICACAO

N°
ACIDENTE DE TRABALHO COM EXPOSICAO A MATERIAL
BIOLOGICO

Definicao de caso: Acidentes envol

wendo sangue e outros fluidos erganicos ocorridos com os profissionais da drea da salde

durante o desenvolvimento do seu trabalho, aonde os mesmos estio expostos a materiais bioldgicos potencialmente

contaminados.

Os ferimentos com agulhas e material perfuro cortante em geral sdo considerados extremamente perigosos por serem
potencialmente capazes de transmitir mais de 20 tipos de patdgenos diferentes, sendo o virus da imunodeficiéncia humana
(HIV), o da hepatite B (HBV) & o da hepatite C (HCV) os agentes infecciosos mais comumente envolvidos
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RINA: RELATORIO INDIVIDUAL DE NOTIFICAGAO DE AGRAVO
Esta notificacdo deve ser preenchida em casos ndo contemplados pelo Formulario de Notificagdo do SINAN.

SIST — SISTEMA DE INFORMAGOE S EM SAUDE. DQ TRABALHADOR
RINA - RELATORICO INDIVIDUAL DE NOTIFICAGAQ DE AGRAVO

RINA n°: Cartdo SUS n°:
A A- Identificagdo do trabalhador:
TIMome Z1Data de Mascimento: S/ Tdade:
4) Sexo: Gl Racalcor: 6) Escolaridade
1-masculino, 2-feminino | 1-branca  2-negra 3-amarela
4.parda E-indigena 6&-ignorada

T)EnderecoResidencial A)UF ) Municipio A0} Zona:
Rua RS 1- Urbana
Bairro 2-Rural
T7]Relacdo defrabalho:
1-CLT 2- Funciondrio Publico 3- Desempregado 4- Autdnomo prestandosenvicoa empresa
b-AutdnomoMdo prestandoservicoa empresa  §- Empregador 7-Trabalhador Domestico Formal
8-Trabalhador Informal 9-Trabalhador doLar  10-Estagiario 11-Cooperativado
12-Outro: 13-lgnorado
12) Ocupacéo Atual: 131 Tempo de Ocupagao:

anos MESES

B- Identificagdo do empregador, contratante ou do local de trabalho:
T3] Empresa (ou empregador)

5] Se terceirizado: Tocal onde exerce sua afividade:

18)Ramo deatividade (dolocal ondetrabalha):

T0UF | BT Municipio onde frabalfia:
RS

C- Descrigiodolocal de atendimento:
| o Municipio de atendim ento: AnaF | 211 Servico de atendimento: |
RS

MARAU

Observagoes:

e O preenchimento da notificacdo compulsdria é obrigatério para profissionais de salde e ou responsaveis pelos
servicos publicos e privados, que prestem assisténcia ao paciente. (Lei n2 6.259, de 30 de outubro de 1975)

Resultado Esperado:
. Registro correto dos agravos de notificagdo compulsdria, e adogcdo de medidas de bloqueio epidemiolégico.

) Cumprimento de obrigacao legal prevista na Portaria 204 de 2017 e obrigacdo alternativa prevista em TAC
inquérito 000528.2006.004.000/1 do TRT.

Referéncias:

Sistema de Notificagdes de Agravos RS; Disponivel em: https://www.cevs.rs.gov.br/sistemas-de-notifica-es-em-sa-de-
do-trabalhador, Acesso em: 08 de maio de 2019.

Manual de preenchimento de RINA Prefeitura de Porto Alegre, 2013. Disponivel em:
http://lproweb.procempa.com.br/pmpa/prefpoa/sms/usu doc/manual preenchimento rina.pdf, acesso em 07/05/19.
BRASIL. PORTARIA N2 204, de 17 de fevereiro de 2016. Disponivel em:
http://www.ebserh.gov.br/documents/222346/1207905/portaria20417fevereiro2016+DNC.pdf/8873ac5f-8e2c-42d9-
bcfb-d78a2376aed6. Acesso em: 08 de maio de 2019.

Elaborado por: Revisado por: Aprovado por:
Enf2 Ana Paula Kleemann Anne Montagner Patricia Bienert
Assessoria Técnica DAS Assessoria Técnica DAS Diretora de Atencgdo a Saude FHGV
FHGV FHGV
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