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RESUMO

O objetivo principal deste trabalho foi a criacdo de um fluxograma sequencial de
atendimento de profissionais de saude, que oferecem auxilio ao colaborador apds um
acidente de trabalho em industrias frigorificas bovinas no Norte de Mato Grosso, visto esses
acidentes ser de grande demanda e requer total atengao, a criagdo de um fluxograma iria
padronizar o atendimento realizado pela equipe de saude, na area industrial de frigorificos
bovinos, um atendimento fundamental inicial oferecido durante a jornada de trabalho, a
sequéncia correta desse atendimento direciona a equipe multidisciplinar para melhor
execucado de tarefas, minimizando erros de atendimento ao funcionario, diminuindo lesées
futura e sequelas permanentes Método: A presente pesquisa Trata-se de uma pesquisa
metodoldgica, descritiva, delineada por uma revisdo bibliografica, com abordagem
guantitativa. Chegamos aos Resultados que no ano de 2019 podemos observar que 0s
acidentes mais frequentes se enquadra no leve de consequéncia corte, evidenciando
distracdes falta de treinamento ou até mesmo a falta do uso de EPIs. Com isso concluimos,
gue a criacdo desse fluxograma ajudaria os profissionais de salde nesse atendimento ao
colaborador, trazendo para a industria um padréo de atendimento correto seguranca e
confianca para os colaboradores e para os profissionais que ja saberiam a sequéncia
correta de um atendimento de acidente de trabalho.

Palavras chaves: SESMT; Equipe de saude; Industrias frigorificas bovinas; Acidentes de
trabalho.



ABSTRACT

The main objective of this work was the creation of a sequential flowchart of assistance to
health professionals, who offer assistance to the employee after a work accident in beef
slaughterhouses in Northern Mato Grosso, as these accidents are in great demand and
require full attention , the creation of a flowchart would standardize the service provided by
the health team, in the industrial area of beef slaughterhouses, a fundamental initial service
offered during the working day, the correct sequence of this service directs the
multidisciplinary team to better perform tasks, minimizing errors in attendance to employees,
reducing future injuries and permanent sequelae Method: This research is a methodological,
descriptive research, outlined by a literature review, with a quantitative approach. We arrived
at the Results that in the year 2019 we can see that the most frequent accidents fall under
the light of consequence cut, showing distractions, lack of training or even the lack of use of
PPE. With that we concluded that the creation of this flowchart would help health
professionals in this service to the employee, bringing to the industry a standard of correct
service, safety and trust for the employees and for the professionals who would already
know the correct sequence of a car accident assistance. job.

Key words: SESMT; Health team; Bovine refrigeration industries; Accidents at work.
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INTRODUCAO

Segundo a Norma regulamentadora NR4 (2011), é necessario a permanéncia dos
profissionais de saude em industrias de pequeno e grande porte, empresas privadas e
publicas, dos poderes Legislativo e Judiciario, que possuam empregados regidos pela
Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT), mantendo Servicos Especializados em
Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho, com a finalidade de promover a

saude e proteger a integridade do trabalhador.

Seguindo essa norma os profissionais que compdem esse requisito sdo engenheiros
do trabalho, médico do trabalho, técnicos ou auxiliares de enfermagem, técnicos de
seguranca do trabalho, enfermeiro com especializacdo em enfermagem do trabalho, além
da equipe de apoio: psicologos e fisioterapeutas, atendendo assim a NR4 na saude do
trabalhador (FREITAS; CONCEICAO, 2016).

Perante a essa atuacao, tendo o objetivo geral de minimizar o nUmero de acidentes
ocasionados em industrias frigorificas que disparam se a NR 32 néo for rigorosamente
cumprida; os profissionais de salude sdo 0s responsaveis por controlar o numero de
acidentes e adequar a empresa visando diminuir 0s casos, com iSSO se a empresa que nao
se adequar ao numero ideal de profissionais de saude estara sujeita a multas (SILVA;
SIQUEIRA, 2017).

Amplamente a NR 32 preconiza esses profissionais diante de um acidente de
trabalho, que é caracterizado pela perda permanente ou temporaria da capacidade do
trabalhador; o acidente acontece no local e no tempo que o funcionario executa suas
atividades laborais, ocorre de forma néo intencional de um agente anormal e inesperado,
podendo desencadear: perturbacdo funcional, lesdo corporal ou até mesmo a morte
(MONTEIRO; BERTAGNI, 2017).

Segundo a revista anuario de estatistica de acidente do trabalho (2018), o governo
federal visando aprimorar dados e facilitar a busca, criou o Anuario Estatistico do trabalho
(AEAT) em 2007, coletando dados sobre acidente de trabalho, segundo a classificacéo de
doenca pelo cédigo internacional da doenca (CID) que € periodicamente revisado pela

organizagédo mundial da saude (OMS).
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Segundo a revista anuario de estatistica de acidente do trabalho (2018), ocorreu uma
reducéo dos acidentes de trabalho neste ano, 184.519, em comparagcdo com 0S anos
anteriores, as mortes confirmadas em 2018 sdo 653; isso gerou gastos estimados que
superam R$:1 bilhdo, somados auxilios-doenca, aposentadorias por invalidez, pensdes por

morte e auxilios-acidente.

Locais frequentes para esse aumento das estatisticas aumentarem é o abatedouro,
matadouro ou frigorifico, especializado industrialmente para abate de origem animal. O
surgimento da industria frigorifica no Brasil ocorreu na década de 1910, caracteriza-se por
diversas etapas até o seu obijetivo final: o animal é alojado em currais de espera, iniciando
a primeira inspecéo fiscalizada por profissionais da Inspecédo Federal (SIF), Logo apos o

abate, o mais rapido e indolor possivel (ROLOFF, 2016).

O animal entra numa linha de desmontagem, pendurado em carretilhas que fazem o
caminho interno da industria; a retirada de visceras e do couro, sdo o procedimento usual,
a carcaga entdo segue para camaras de resfriamento, entre zero e cinco graus, para
restringir contaminacao por micro-organismos, onde costuma permanecer por uma noite,
ap0s sdo embaladas resfriadas ou congeladas e armazenadas até o seu destino final
(FERNANDES; GOMES; GALDAMEZ, 2016).

As fases sao realizadas por mao de obra humana, no qual, ocorrem os diversos tipos
de acidentes de trabalho, esses acidentes vao de leves podendo chegar a até chegar a
danos irreversiveis; com isso, a equipe multidisciplinar de salde sédo de extrema
importancia, visando evitar tais acidentes, para isso necessitam de educacdo continuada

abrangendo diferentes pontos de tratamento (PEREIRA, 2017).

O manual de auxilio na interpretacéo e aplicacdo da norma regulamentadora NR 36
(2017), prioriza a protecao individual do trabalhador estabelecendo requisitos minimos de

seguranca para a execucao de suas atividades nas industrias (RIBEIRO; OLIVEIRA, 2017).

O acontecimento de um acidente de trabalho o atendimento imediato desse
trabalhador/vitima, entende-se que, as industrias frigorificas apresentam diversas areas de
riscos para acidentes; a abordagem correta a vitima de um acidente de trabalho permitira
contribuir no rapido atendimento, no melhor direcionamento e trabalho em equipe, a ser

oferecido pelos profissionais que atuam na medicina do trabalho (PIERANTONI et al.,2015).
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Padronizar o atendimento da equipe de saude as vitimas de acidentes de trabalho
em frigorifico, através da criagdo de um fluxograma, trara para os profissionais de saude
um direcionamento especializado, diminuird atendimento inadequado e fornecera a cada
colaborador conhecimento dos seus direitos de atendimento apds um acidente de trabalho,
cada profissional saberd a hora correta de intervir no tratamento e recuperacdo do
funcionério direcionando ele para um atendimento correto e eficaz. (ROLOFF, 2016).

Portanto, o objetivo dessa pesquisa € realizar uma analise dos acidentes de trabalho
gue ocorreram em um frigorifico na regiao Norte de Mato Grosso, ofertando posteriormente
um fluxograma elaborado com as diretrizes dos profissionais de saude (medicina do

trabalho) com as vitimas de acidentes de trabalho do ambiente frigorifico.

O presente trabalho ira apresentar a importancia do cuidado com os colaboradores
de industrias frigorificas, através da atencédo saude/doenca Instiga-se que, € mais relevante
investir em promocéao da salde e prevencédo de acidentes, do que arcar com o tratamento
e o afastamento do trabalhador. Com isso, a funcdo do ambulatério e dos profissionais de
saude na industria é crucial, pois, sdo os cuidados e acfes realizadas por essa equipe que

ajudarda o trabalhador e a empresa.

A implementacéo e permanéncia da equipe de saude nas industrias frigorificas gera
resultados futuros, ela proporciona os primeiros atendimentos ao funcionario lesado

durante sua funcéo no trabalho.

Através disso, este trabalho apresenta relevancia assistencial, contribuindo para a
préatica da equipe de saude do trabalho atuantes em industrias frigorificas; ira proporcionar
uma visdo sobre os acidentes de trabalho nesse ambiente que poderdo ser mais bem
prevenidos. Assim como, poucos estudos relevantes nessa area impactam na escolha da

tematica, possibilitando melhorias cientificas e aprimoramentos nesse setor.
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1. OBJETIVOS

1.1 OBJETIVOS GERAIS

Elaborar um fluxograma para o atendimento da equipe de salude aos acidentes de

trabalho em industrias frigorificas.

1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Levantar na literatura dados referentes a funcdo dos profissionais de saude no

atendimento aos acidentes de trabalho em um frigorifico.

Analisar quais os principais acidentes que ocorrem em uma industria de frigorifico no
Norte do Mato Grosso, em relacdo a: tipo de acidente; classificacdo do acidente e local do

acidente.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 HISTORICO DO TRABALHO

De acordo com a lei N°13.467 de 2017 reforma trabalhista, a palavra trabalho tem
origem do latim-tipalium, que significa fardo pesado para os animais, instrumento de tortura,
desagradavel castigo ou dor; por esse motivo os antepassados vencedores senhores

feudais e nobres nao trabalhavam, por considerarem o trabalho impréprio e humilhante.

Esse conceito traz no significado de trabalho escravo com condi¢cdes minimas para
exercer sua funcdo, com empresas clandestinas ilegais, direitos inexistentes e
desigualdade perante os direitos humanos, onde ficava legivel na histéria que tudo isso

desencadear patologias e inumeros acidentes de trabalho (PIERANTONI et al.,2015).

Esse cenario foi modificado com a revolucéo industrial, através do aumento de
exploracdo humana, trabalho desumano, explosdo de maquinas a vapor. Nao se exigia
aprendizado ou profisséo para o trabalho, criando operarios mecanizados, com a méo de
obra barata, o trabalhador aceitava clausula contratual imprépria, se submetendo as

condi¢Bes desumanas e degradantes de trabalho (SEGATTI et al., 2017).

O trabalho humilhante englobava toda a sociedade, criancas e mulheres
trabalhavam com carga horaria exorbitante, o ambiente era perigoso e insalubre, com
salarios inferiores aos dos homens e sobre o tempo de trabalho exercido, o conceito de
trabalho foi reformulado, é conceituado como: energia fisica e intelectual gerada pelo
homem com o objetivo de gerar uma acéo, desprendimento e desprendimento de energia
humana (NODA; OLIVEIRA, 2016).

E notavel a mudanca na palavra trabalho, junto surgiram os direitos e deveres do
trabalhador, que perante as condicbes legais minimas da relacdo de emprego, com
medidas e leis criadas e implantadas pelo governo, visando sempre o empregado e o
empregador, a fim de solucionar conflitos coletivos de trabalho e proporcionar condicoes
humanas e dignas (NODA; OLIVEIRA, 2016).

Segundo a Reforma trabalhista (2017 p.12). O sistema legislativo protecionista e
intervencionista, torna o estado paternalista do trabalhador, impedindo a exploracdo do

homem. Com a constituicdo Federal de 1988, mudou a forma de abordar a Saude do
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Trabalhador passando a ter novas definicbes e sofrendo evolugdo no cenario politico
Brasileiro.

2.2 ACIDENTES DE TRABALHO

De acordo com a Lei 8213 de 24 de junho de 1991: acidente de trabalho € o que
ocorre pelo exercicio do trabalho a servico de uma empresa, provocando lesao corporal ou
perturbacao funcional, que cause a perda ou a reducdo de funcdo, desencadeando até
mesmo a morte, lavando o trabalhador a perda da capacidade temporaria ou permanente

das suas funcdes de trabalho.

A portaria n°3236/72 defende a saude do trabalhador no Brasil, Programa Nacional
de Valorizacdo dos Trabalhadores (PNVT), determinando as metas para a prevencao e
diminuicao de acidentes, a empresa € responsavel por criar medidas e excetua-las a fim de
minimizar e diminuir os acidentes no trabalho, adotando prevencgéao coletivas e individuais,
caso tais medidas nao forem cumpridas, a empresa recebe puni¢cdes penais como multa,

ou fechamento temporario ou definitivo da industria.

A Revista de Pesquisa Cientifica e Tecnoldgica das Instituicdes (2014), destaca que
os acidentes de trabalho sdo problemas de saude publica, esses acidentes sdo divididos
em categorias de acordo com o trajeto do trabalhador: aquele que ocorre no caminho da
residéncia para o local de trabalho; do local de trabalho para a residéncia; e que ocorre no

local de trabalho.

Existe ainda a definicdo de doenca do trabalho: adquirida ou desencadeada em
funcdo de condigbes especiais em que o trabalho é realizado, e 0 mais comum o acidente
tipico: acontece dentro da empresa no decorrer de sua atividade no horario de expediente,
ou seja, € aquele acidente que acontece com o funcionario no ato de sua funcéo no trabalho
(OLIVEIRA, 2018).

O Projeto de Lei do Senado (PLS) 436/2012, limita a jornada de trabalho desses
profissionais em 06 horas diarias e a 36 horas semanais; durante audiéncia publica sobre
a jornada de trabalho dos empregados em atividades de abate e processamento de carnes,

Associacdo Nacional dos Procuradores do Trabalho (ANPT).
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Associagdo Nacional dos Procuradores de Trabalho (2017), destaca que a primeira
atividade que mais gera adoecimentos notificados no Brasil € o atendimento hospitalar;

seguido da atividade do comércio varejista; e o terceiro sdo os proprios frigorificos.

2.3 RISCOS DE ACIDENTES DO TRABALHO EM FRIGORIFICOS BOVINOS

A pecuaria bovina esté entre as principais atividades econémicas no Brasil, que vem
crescendo como um produtor mundial de carne bovina no mundo, com inameras
exportacdes de mercado externo os frigorificos bovinos necessita suprir as necessidades
exigidas, investindo intensamente em seguranca e qualidade do produto (SANTANA et al.,
2005).

Destaca-se o setor de abate, é nesse local que o processo da exportacdo bovina se
inicia; o bovino entra vivo e sai direito para o resfriamento em seguida é destinado a
exportacdo (RAFAGNIN et al., 2017).

O setor de abate possui area interna construido de alvenaria, com aproximadamente
,7 metros de altura, com ventilagdo natural através de portas de acesso, janelas, exaustores
e condensadores evaporativos, contém iluminacdo artificial através de lampadas
fluorescentes, a estrutura ainda possui plataformas para a execucédo das funcdes, com
guarda corpo de protecdo, € obrigatorio possuir na entrada do setor um lavatorio para as
mao e botas antes da iniciacao das atividades (RAFAGNIN et al., 2017).

O Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais (2019) destaca que o0s
trabalhadores podem desempenhar diferentes funcdes no setor abate, como atordoador
(insensibilizacdo do bovino), peador (icamento do bovino para o trilho), sangrador (corte
das artérias principais), serrador (operacdo de serra de chifre, peito, carcaca e cabeca),
correador de patas (retira do couro das patas dianteiras), barbela (retirada do couro da
cabeca), quebrador de pé ( retirada do couro das patas traseiras e quebra), quarteador
(retirada de couro dos quartos do bovino), operador de guincho (icamento do animal pelo
garrdo apos a quebra da para), matambre (retirada do couro da lateral do bovino), reto
(ocluséo do reto do animal), supervisor de couro (monitoramento da qualidade do couro),
ariata e cupim (retirada do couro dorsal do bovino e o seu cupim), tirador de patas (retira

as patas dianteiras do bovino), rolete de couro (retirada final de todo o couro do bovino),
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desnuca (retirada da cabeca e deslocamento da lingua), monitoramento da qualidade do
couro (raias e furos), limpeza e higienizagéo do setor.

Todas essas fungdes sédo executadas pela mao de obra humana, que oferece riscos,
gue podem gerar danos reversiveis e irreversiveis a saude; os principais acidentes nesse
setor sdo: queda de altura ou ao mesmo nivel, contato com perfurocortantes, impacto por
gueda de objetos ou produtos, contato com residuos, perda parcial ou total da audicao
dependendo do tempo exposto aos ruidos, cortes ou trauma por manuseio de ferramentas
esfoladoras ou serras, exigéncia de postura incbmodas ou pouco confortavel por longos
periodos (VASCONCELLOS et al., 2009).

Ainda se destacam: os agentes fisicos: ruidos, vibracdes, calor, radiagcfes, frio e
umidade; agentes quimicos: poeira, gases e vapores, névoa e fumos; agentes
ergondmicos: levantamento transporte e descarga de materiais, equipamentos, condi¢cdes
ambientais; agentes microbiol6gico: microrganismo, virus e bactéria (VASCONCELLOS et
al., 2009).

Os trabalhadores em frigorificos chegam a realizar 90 movimentos por minuto, sendo
gue o mais aceitavel seria em torno de 30, decorrente de movimentos repetitivos e intensos
0s colaboradores podem ainda adquirir lesdes por movimento repetitivos, também
chamados de Disturbio Osteomuscular Relacionado ao Trabalho (DORT), Lesdo Trauma
Cumulativo (LTC) afecgbes Musculares Relacionadas ao Trabalho (AMERT) (OLIVEIRA,
2018).

Ainda podem ser destacadas as patologias associadas, a saber: tendinites, bursites,
sindrome do ombro doloroso lesdes dos nervos, masculos e articulacdes. Ainda podem
ocorrer acidente com ferramentas pérfuro cortantes, que decepam, como maos, dedos e
partes do corpo ou lesédo na pele (NODA; OLIVEIRA, 2016).

Para a execucdo da atividade manuseando perfuro cortantes, os trabalhadores
necessitam de experiéncia e treinamento, capacitando para determinada atividade, esses
profissionais séo classificados como: magarefes, refiladores, sendo aptos para o trabalho
com facas (FERREIRA et al., 2019).

Destaca-se a necessidade de todos os trabalhadores fagam uso de equipamentos

de protecao individual (EPI) como: luvas de aco, luva anti-corte, botas para camera fria com
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bico de aco, protetor auricular, uniforme para camara fria japonas moletons, 6culos de
protecdo, capacetes, avental de plastico, avental de aco. Todos com a finalidade de
prevenir acidentes como cortes ou até mesmo a decapitacdo de membros e baixa
temperatura corporal (FERREIRA et al., 2019).

2.4 EQUIPE MULTIDISCIPLINAR PARA A PREVENCAO E RECUPERACAO DO
TRABALHADOR EM ACIDENTES DE TRABALHO

Os trabalhos desempenhados pelo Servigo Especializado em Engenharia e Medicina
do Trabalho (2009), sdo compostos por equipe de profissionais, com a finalidade de
promover a saude e proteger a integridade fisica dos trabalhadores, no qual as industrias
frigorificas priorizam a permanéncia dessa equipe que podera ser composta por diferentes
profissionais destacando: técnicos de seguranca do trabalho, técnicos em enfermagem,
enfermeiro do trabalho, médico do trabalho e engenheiro de seguranca do trabalho, além
da equipe de apoio: psicélogos e um fisioterapeuta, todos em prol ao atendimento holistico

dos trabalhadores das industrias frigorificas.

E papel da equipe desenvolver acbes preventivas a satde, estimulando a mudanca
no ambito de trabalho destes profissionais; agdes preventivas que tém a finalidade de evitar
ou reduzir situacdes que possam ocasionar problemas de saude (MENDES; PATROCINIO;
BARBAN, 2018).

Abaixo estéo descritas as funcdes desses profissionais:

2.4.1 Enfermeiro do Trabalho

O enfermeiro do trabalho deve ter uma especializacdo em Enfermagem do Trabalho,
prestando apoio ao paciente em ambulatorio e setores destinados no ambiente de trabalho;
ele é o lider da equipe, estudando as condicbes de seguranca insalubres e periculosidade

da empresa, visando a prevencao e recuperacao dos funcionarios (ROLOFF.,2016).

Atuacdo do enfermeiro do trabalho é essencial para a prevencdo de riscos
ergondmicos o enfermeiro do trabalho por meio de seus cuidados, € um profissional que
faz a prevencéo, reducdo chegando a eliminacéo dos riscos ergonémicos. Reduzindo assim

0s acidentes que ocorre na empresa, decorrente de faltas ou mal usos de EPIs e falta de
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capacitacdo dos trabalhadores em maquinas, o enfermeiro também avalia os trabalhadores
como um todo, planeja as suas acdes de acordo com a necessidade e o grau de
entendimento, levando em conta a alfabetizacdo e capacitacdo do trabalhador em cada
funcdo desempenhada (PEDROSA et al.,2016).

Com esses cuidados a empresa amplia assim os resultados positivos esperados pela
gestao, ajuda o trabalhador na sua reabilitagdo em seu retorno ao trabalho fazendo assim
com que o trabalhador assuma novamente a sua autonomia perante as atividades no
trabalho, atuando na prevencao primaria com o objetivo de evitar acidentes e secundaria
retornando o trabalhador a funcéo de origem sem les6es ou danos, complicacgdes fisicas e
mentais, fadigas e acidentes, adequadas condi¢cfes de trabalho, conhecimento e avaliagéo
de riscos ergonémicos, melhorando o conforto, melhorando a qualidade de vida e
desempenho produtivo (SOUSA et al.,2017).

2.4.2 Técnicos de Enfermagem

Um profissional que exige habilidade de trabalhar em equipe pois as atividades
multifuncionais sao realizadas em grupa e supervisionadas pelo enfermeiro, no geral, o
técnico de enfermagem atua em fungbes basicas de prevencdo e manutencdo de saude
(CHINELLI et al 2019).

A principal funcdo do técnico em enfermagem é auxiliar os enfermeiros nas
atividades que envolvem o cuidado com os pacientes prestando assim um cuidado integral
perante a saude do trabalhador, o técnico de enfermagem juntamente com o enfermeiro
previne e minimiza sofrimentos restabelece e auxilia a saude do funcionério dentro do
ambito empresarial, nisso, estéo incluidas acdes de reabilitacdo e recuperacdo de salde
publica e coletiva. Por envolver-se em atividades de maior complexidade no trabalho do
enfermeiro, podemos citar, entre as ac¢des que completam a rotina do técnico em
enfermagem (PEREIRA et al.,2016).

2.4.3 Técnicos de Seguranca

De acordo com o Servigco Especializado em Engenharia e Medicina do Trabalho

(2009), os técnicos de seguranca tém um papel importante na prevengéo de acidentes, que
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juntamente com a equipe multidisciplinar participam nas politicas de saude preventivas dos

trabalhadores.

S&o responsaveis por realizar as investigacdes de risco, avaliar as possiveis causas
de acidente, esquema de prevencéo, inspecado de locais, instalacbes de equipamentos,
sugerindo eventuais modificagcbes nos equipamentos e instalacdes e verificando sua
observancia, para prevenir acidentes, além da inspecdo de hidrantes, extintores e

equipamentos de protecao individual para o combate a incéndios (BARSANO et al., 2018).

Segundo Servico Especializado em Engenharia e em medicina do Trabalho (2009),
compete aos técnicos de seguranca investigar os acidentes ocorridos; examinando as
condi¢des da ocorréncia, identificando suas causas e propondo as providéncias cabiveis,
realizar o registro de irregularidades e elaborar estatisticas de acidentes, Treinar 0s
funcionarios da empresa sobre normas de seguranc¢a, combate a incéndios e demais
medidas de prevencdo de acidentes, Coordenar a publicacdo de matéria sobre seguranca
no trabalho, preparando instru¢gdes e orientando a confeccao de cartazes e avisos, para

divulgar e desenvolver habitos de prevencédo de acidentes.
2.4.4 Médico do Trabalho

O médico para exercer a funcdo de médico do trabalho deve conter uma
especializacdo em medicina do trabalho ou o certificado de concentracdo em saude do
trabalho (DIAS et al., 2018).

Segunda a Competéncia Essenciais Requeridas para o Exercicio da Medicina do
Trabalho (2018), o trabalho fundamental do médico do trabalho é a atencéo integral a saude
do trabalhador, de modo coletivo e individual; além de avaliar os riscos a saude, politica
organizagdo e gestdo da saude seguranca e ambiente, lideranca e medidas de conflitos,
comunicacédo e relacao interpessoal e gestdo de conflitos, impactando no dia a dia dos

trabalhadores, para que essa intervencéo seja feita.

2.4.5 Engenheiro de Seguranca

O engenheiro tem a responsabilidade de zelar pela salude e pela integridade fisica

do trabalhador, reduzindo ou eliminando o risco no ambito de trabalho, fiscalizando os
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planos e prevengdes ambientais, examinando instalagdes e estruturas da empresa em prol
da saude e higiene do trabalhador (RODRIGUES; ARAUJO, 2016).

Orienta a comissao interna de prevencdo de acidentes (CIPA), as companhias
fornecendo instru¢des aos funcionarios e a equipe Servico Especializado em Engenharia
de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT) ministrando treinamento especializado
sobre os riscos, palestra de prevencao e elaboracéo de solugbes segundo as normas da
empresa (CHIBINSKI, 2016).
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3. METODOS

3.1 TIPOS DE PESQUISA

Trata-se de uma pesquisa metodoldgica, descritiva, delineada por uma revisédo

bibliografica, com abordagem quantitativa.

A pesquisa metodolégica tem base o propdsito de construir, uma abordagem,
cenarios, contextos, sujeitos ou objetos, métodos para a analise de dados, essas
informacgdes séo responsaveis por classificar o estudo e direcionar os resultados obtidos. A
pesquisa metodoldgica tem interesse em chegar a um propésito, ndo se confundindo com
teoria e métodos técnicos indo muito além das descricbes dos procedimentos e objeto de
abordagem, no final define o método metodoldgico uma forma abrangente e concomitante
(FANTINATO, 2015).

Pesquisa bibliografica consiste na etapa inicial do trabalho cientifico, com a finalidade
de reunir as informacdes e dados que servirdo de base para a construcéo da investigacéo
proposta a partir de determinado tema. Apds a escolha de uma tematica especifica para
ser abordada, a pesquisa bibliografica deve se limitar ao tema que foi escolhido pelo

pesquisador, servindo como modo de se aprofundar no assunto (FERRER, 2016).

A pesquisa descritiva, descreve as informacdes do assunto referido e escolhido pelo
pesquisador sem interferir neles, juntamente com os fatos e fendbmenos. Esse tipo de
pesquisa engloba a descricdo de caracteristicas de uma determinada populacdo ou
fendbmeno, analise documental, coleta de dado, exigindo uma descri¢cdo exata dos fatos,
uma visao critica das informacdes, de como elas acontecem ou qual é a frequéncia do

acometimento, causas, natureza e caracteristica (FANTINATO, 2015).

A pesquisa quantitativa pode-se utilizar diferentes estratégias cientifica, com o
objetivo de quantificar informacdes ou opinides do assunto escolhido pelo pesquisador, a
guantificacdo de estatistica e opinides para um determinado assunto, uma abordagem
guantitativa da analise dos dados multivariada e estatistica na organizagcédo da pesquisa
(FERREIRA, 2015).
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3.2 QUESTOES NORTEADORAS

As questdes que nortearam essa pesquisa: Qual é sequéncia de atendimento
especializada prestados pelos profissionais de saude aos trabalhadores de uma industria
frigorifica, perante a um acidente de trabalho? Quais é o indice de acidentes de trabalho

em industrias frigorificas na regido Norte de Mato Grosso?

3.3 UNIVERSO E AMOSTRA

O universo deste estudo sdo duas industrias frigorificas da regido Norte de Mato
Grosso e a amostra serd composta pelos os casos de acidentes notificados nas industrias
frigorificas. A pesquisa também conta com a elaboragdo da sequéncia de atendimentos que
os profissionais de saude oferecem ao colaborador vitima de acidente de trabalho na

industria frigorifica.

3.4 CRITERIO DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os critérios de inclusao foram estabelecidos em dois momentos, a saber: momento
01: coleta de dados na literatura; momento 02: coleta de dados dos acidentes de trabalho

na industria frigorifica.
Critério de inclusdo 01:
° Artigos que abordam o atendimento a vitimas de acidentes de trabalho;

° Artigos que descrevam a funcdo dos profissionais: médicos; enfermeiros;

técnicos de enfermagem; fisioterapeutas e psicologos nos acidentes de trabalho;
° Artigos sem data delimitada.
Critério de inclusdo 02:
° Acidentes de trabalho classificados como leve, médio e grave;

° Acidentes de trabalho ocorridos no ano de 2019.

Critério de exclusao:
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° Artigos que néo oferegcam dados sobre acidentes de trabalho;
° Artigos néo disponiveis da integra.

° Dados de colaboradores afastados pelo INSS.

3.5 COLETA E ANALISE DE DADOS

Os dados foram coletados em dois momentos, de acordo com a proposta do estudo,
inicialmente foram realizada uma revisao bibliografica, nas bases de dados: Scientific
Electronic Library Online (SCIELO); Literatura Latino-Americana e do Caribe em ciéncias
da saude (LILACS); Sistema Online de Busca e Andlise de Literatura Médica (MEDLINE);
e buscador Google Académico.

Foram utilizadas as seguintes palavras chaves: Acidentes de trabalho; Profissionais
de saude; atendimento; prioridades. Com o qualificador booleano AND. Visando identificar

artigos que completem o atendimento a vitimas de acidentes de trabalho em industrias.

Com esses dados foram possiveis elaborar um fluxograma de atendimento correto,

com a sequéncia de atendimento realizado pelos profissionais de saude.

Posteriormente, em um segundo momento os dados foram coletados por sistemas
CAT (AEAT), anuério de estatistica de acidente do trabalho e por planilhas de lancamentos
criadas pelos profissionais de saude e RH recursos humanos. Os dados foram coletados
em frigorificos de uma regido do Norte de Mato Grosso, abordando o ano de 2019. No
sistema tipo planilha foram coletado o nimero total de acidente leves médios e graves, nao

levando em consideracao os colaboradores afastados pelo INSS decorrente ao acidente.

Nesse sistema 0s casos de acidentes em frigorificos séo notificados, apresentando:
total de casos; local do acidente e parte do corpo afetada com o acidente. Frisando que,

nao apresenta dados de identificacao pessoal.

3.6 TRATAMENTO E TABULACAO DOS DADOS
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Foram tratados estatisticamente por fluxograma de atendimento com todos os

profissionais envolvidos, elaborado a partir dos dados coletados por sistemas.

Os dados foram tratamento estatistico através do software Estatistica Package for
Social Sciences (SPSS) versdo 19.0 para Windows e tratados estatisticamente em
frequéncia absoluta, frequéncia relativa, média e em percentual apresentados em forma de

fluxograma de atendimento.

3.7 CONSIDERACOES ETICAS

Esta pesquisa ndo foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisas com Seres
Humanos conforme determina a Resolucdo N°466 de 12 de dezembro de 2012.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados serdo apresentados em subitens visando facilitar a interpretacéo, a
saber: fluxograma de atendimento; indices de acidente de trabalho, 1° industria frigorifica
classificados por tipo de lesdo, local acometido e grau leve, médio e grave. 2° industria
frigorifica classificados por tipo de leséo, local acometido e grau leve, médio e grave.

4.1 FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO

Foram encontrados na base de dados BDENF 99 artigos, com a palavra-chave
atuacao do enfermeiro do trabalho, sendo texto completo na integra 99, texto em portugués
91, nos ultimos 5 anos 91 artigos, apo6s a leitura e impregnacéo dos critérios incluséo e
exclusao, resultando 3 artigos para a amostragem final, ja na base de dados Google
académico 686 artigos, com a palavra-chave cuidados do enfermeiro em acidentes de
trabalho AND industrias frigorificas, texto em portugués, nos ultimos 5 anos 260 apés a
leitura utilizando critérios de inclusédo e excluséo, resultando 5 artigos para a amostragem

final.

Ao final da selecéo dos artigos Cientificos, foram utilizados 8 artigos no total para a

elaboracéo do fluxograma.

Tabela 1- Selecédo de artigos cientificos relacionados com a base de dados

Palavra Artigos Artigos Artigo selecionados
utilizada encontrad excluidos
0S
Enfermeiro do 99 96 3
trabalho
Enfermeiros 686 681 5
acidente de
trabalho AND
Industrias
frigorificas
Total: 785 777 8

Fonte: Dados do autor 2020
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Segundo Daier e Tavares (2016), A criacao desse fluxograma minimiza os erros dos
profissionais que atuam nessa area, fazendo assim com que eles saibam e relembrem a
ordem correta do atendimento ao trabalhador vitima de acidente de trabalho em frigorificos,
tendo um atendimento rapido prético e essencial, auxiliando o profissional a ndo cometer

erros sabendo a hora correta de passar o atendimento a outro profissional de saude.

A elaboracédo do fluxograma se da através de sequéncia de atendimento oferecido
as vitimas de acidente de trabalho em industrias frigorificas bovinas, sendo organizados
por grau de classificacdo leve, médio e grave, dando sequéncia até o retorno desse

colaborador as suas atividades laborais.

Figura 1- Sequéncia de atendimento da equipe de saude a vitimas de acidente de
trabalho em frigorificos.

ACIDENTE DE

TRABALHO
LEVE GRAVE
RETORNA AS AVALIACAO AVALIACAO SECUNDARIA
i SECUNgARIA AFASTAMENTO C
\ / ] ~
AVALIACAO AFASTAMENTO
RETORNA AS ESPECIALISTA
ATIVIDADES

Fonte: Dados do autor 2020.
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A definicdo de acidentes de trabalho em geral sdo causados por falha humana, ou
seja erro de manuseio na hora da execucdo de tarefas sendo assim atos inseguros no
trabalho, podendo citar ainda as situacdes epidemioldgicas que se da sobre a interacao do
hospedeiro, pessoa, a ferramenta, instrumento, sistema tecnoldgicos e por fim o ambiente
de trabalho social e fisico (ALESSANDRO et al.,2017).

Entre as causas de notificacdes, autua, as principais séo relacionadas a seguranca
de maquinas e ergonomia. Outros casos incluem jornada excessiva, inadequacao de
manutencdo de equipamentos e ritmo elevado de producdo que ocasionam lesbes por
esforgo repetitivo, o setor de frigorificos € o que mais causa adoecimento aos trabalhadores,
Chega a ser quatro vezes mais que a média nacional, incluindo todas as atividades
econdmicas (BARSANO et al., 2018).

De acordo Silva et al.,(2017), os acidentes de trabalho s&o significativos para os
trabalhadores em geral, pois se classifica como o 3° pais do mundo que mais obteve
mortes, perante a esse aumento significativo se faz necessario uma organizacdo de
sequéncia de atendimento da equipe de saude que atende esse trabalhador ap6s um

acidente de trabalho.

Segundo Santos et al (2019), a equipe multidisciplinar que atende esses
trabalhadores durante a jornada de trabalho pode ser integrada com diferentes profissionais
como Técnico de Seguranca do Trabalho, Engenheiro de Seguranca do Trabalho, Médico
do Trabalho e Enfermeiro do Trabalho dentre outros profissionais da area da saude, com o
objetivo geral de minimizar acidentes de trabalho, doencas ocupacionais e medidas de
prevencao protegendo a integridade e a capacidade do trabalhador.

O fluxograma de atendimento prestado traz a sequéncia de profissionais da area da
salude que presta o atendimento ao trabalhador que se acidenta durante a jornada de
trabalho, esse atendimento mostra que os classificados de grau leve, ndo necessitam do
atendimento médico, recebendo assim somente atendimento do técnico de enfermagem e
do enfermeiro, em concordancia com essa sequéncia 0 autor abaixo afirma que o
atendimento leve podera ser de acordo com a sequéncia mostrada no fluxograma (ROLOFF
et al., 2018)

35



De acordo com Bonetti et al., (2019), Esses acidentes leves sdo ocasionadas muitas
vezes por falta de EPIs ou descumprimento das normativas de treinamento para operar tal
funcdo no seu local de trabalho, esses acidentes na maioria dos casos ndo necessita de
um atendimento secundario, solucionando assim o primeiro atendimento em ambiente de

trabalho.

ApOs o atendimento primario a um acidente classificado como grau leve, o
trabalhador podera voltar as suas atividades normalmente, pois esse tipo de acidente nao
traz lesdes futuras e muitas vezes néo prejudica seu desenvolvimento perante as atividades
desenvolvidas, sendo assim um atendimento que n&o necessita afastar o trabalhador do
setor em que trabalha (BONETTI et al., 2019).

Ja no atendimento com classificacdo de grau médio, o atendimento passa por mais
de um profissional de saude devido as les6es com mais intensidade e probabilidade de
danos futuros, na maioria das vezes necessita de mais que uma opiniao visando sempre a

seguranca do trabalhador e seu bem estar fisico (SOUSA,2017).

Esse tipo de atendimento deve ter a visdo holistica e avaliacdo de um enfermeiro,
com sua experiéncia profissional perante a essa area, o enfermeiro promove a recuperacao
e saude do trabalhador, que entdo avaliard o tipo de acidente e direciona caso achar
necessario para uma avaliacao secundaria, isso ndo impede do médico tenha o seu parecer
perante a situacdo, recebendo dos profissionais de salude Servico Especializado em
Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT) afim da recuperacao e a

insercao desse colaborador sem danos ao trabalho (SANTOS et al., 2019).

Quando o acidente se classifica como grave na maioria das vezes ele ja é
direcionado em seguida do ato para uma atencéo secundaria, pois € nesse ambiente que
o trabalhador podera desfrutar de mais atencéo e seguranca perante aos equipamentos e

materiais oferecidos na hora de prestar o socorro (BARSANO et al., 2018).

O trabalhador ser& atendido nesse ambiente hospitalar até sua estabilizacéo e alta,
sendo direcionado caso haja necessidade para uma atencao especializada levando em
consideracdo o0 seu tipo de acidente, essa atencdo especializada que determinara o
préximo passo a seguir com esse funcionario. De acordo com a conduta especializada,

esse trabalhador receberd em seguida atendimento cirlrgicos ou repouso e em seguida
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fisioterapia diminuindo assim possiveis lesbes causadas pelo acidente (OLIVEIRA e
CRISTINA,2017).

Muitas vezes esse trabalhador por ser afastado de suas atividades laborais, néo
reagindo muito bem por todo o processo de afastamento, necessitando assim de um
atendimento psicologico com profissional da area, visando também a melhora para
entendimento do acontecido, e que ele retorne as atividades laborais de forma excelente

sem lesdes fisicas ou psicolégicas (SOUSA, 2017).

4.2 INDICE DE ACIDENTE DE TRABALHO NOS FRIGORIFICOS NORTE DO
MATO GROSSO 20109.

Frigorifico foram registrados no ano de 2019, 70 acidentes de trabalho na regiao

norte do Mato Grosso.

Grafico 1- Acidentes classificados como tipo da lesdo, sendo classificado como grau leve
em induastria frigorifica.
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Gréfico 2- indices de acidente grau leve no ano de 2019 frigorificos bovinos

Acidente X Tipo de Lesao, Grau Leve

B Corte
M Queimadura
M Trauma

Fonte: dados do autor 2020.

O aumento do tamanho dos rebanhos em mato grosso, especialmente de bovinos,
e das exportacBes € uma realidade que se por um lado destaca a capacidade produtiva do

Brasil na industria da alimentacdo, em nivel mundial (MARRA et al.,2017).

Com esse aumento vem os acidentes de trabalho pois € um ambiente de risco
conforme as atividades e os materiais utilizados para a execucao do trabalho (RAFAGNIN
et al., 2017).

O acidente mais frequente nesse ambiente sao os cortes, pois um material utilizados
pelos trabalhadores sdo armas brancas “facas” afiadas para a penetracdo na carne do
bovino, sdo essas mesma que ocasionou o acidente, devido a desatencéo uso incorreto de
Equipamento de Protecéo Individual (EPIs) ou manutencao incorreta de maquinas dentre
outros (LEMOS;VINICIUS,2016).

De acordo com Sousa (2017), o Ministérios do Trabalho e Emprego 2018 (MET) os
acidentes que ocorreram no ano de 2019 nas industrias frigorificas, sendo mais frequentes
o de grau leve, isso se da pela exclusdo das atividades com enxuto utilizacdo correta dos

Equipamento de Protecdo Individual (EPIs) e os treinamentos oferecidos a esses
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colaboradores diariamente, ndo deixando assim os acidentes ser de maior grau, evoluindo

ai para o médio e o grave.

Segundo Lemos e, Vinicius Gordin (2016), os riscos estdo presentes em toda
atividade laboral os treinamentos continuado evita, previne e salva vidas quando se fala de
acidente, sabemos que ser humano tem que ser estimulado periodicamente em certos tipos
de objetivos até que enfim o cérebro se acostume e consigam lembrar de regras de

seguranca.

De acordo com Marra (2017), esse tipo de acidente sao classificados como leves,
devido a cortes superficiais na pele, ndo necessitando assim necessitando de sutura ou um
atendimento secundério que tenha que se deslocar para fora da empresa, solucionando

dentro do ambiente de trabalho o problema.

Gréafico 3- indices de acidente grau Médio no ano de 2019 frigorificos bovinos

Acidentes x Tipo de Lesao grau Médio "2019"
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Gréfico 4- indices de acidente grau Médio no ano de 2019 frigorificos bovinos

Acidente X Tipo de Lesao, Grau Médio

M Corte

M Trauma

W Queimadura
B Lesio

B Choque

Fonte: Dados do autor 2020.

Programa de Prevencéo de Riscos Ambientais (2019) Mostra o processo produtivo
de carnes, de abate de animais bovinos até chegar na mesa do consumidor passa por
diferentes etapas, sdo um dos mais problematicos setores quando se fala em seguranca e
saude do trabalhador que exerce as diferentes fungbes, existem diversos riscos

ocupacionais que esse empregador pode correr.

Segundo o Ministérios do Trabalho e Emprego 2018 (MET) riscos mais frequentes
sdo os acidentes que envolvem cortes, trauma, queimaduras, lesbes, choques dentre
outros, esses riscos podem variar de trabalhadores que trabalham em pé com os bragos

estendidos, maquinas super aquecidas sem a devida protecdo para manuseio humano.

Segue 0s riscos com agentes hioldgicos associados as atividades, devido ao contato
direto com a pele e o pelo do animal, essas atividades dentre outras que podem causar

acidentes de trabalho como mostra a gréfico acima (OLIVEIRA, 2018).

Os acidentes de acordo com Santos (2017), s6 diminui perante as educacdes
continuadas e 0 uso corretos dos equipamentos, a tabela acima mostra essa diminuicao de
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intensidade devido os frigorificos cumprirem as normas da NR 5 que traz consigo ainda as
equipes que podem fornecer apoio as atividades chamados de Comissédo Interna de
Prevencéao a Acidentes (CIPA).

Esse tipo de trabalhador atua desde 1944 e é muito importante para minimizar
acidentes de grau médio. Os cipeiros como sao chamados, orienta periodicamente o
trabalhador caso haja necessidade da devida o famoso “chamada de aten¢do”, com isso o
colaborador se faz presente cumprindo as regras de seguranca, usando Equipamentos de
Protecéo Individual (EPIs) e evitando acidentes futuros (FARIAS; e OLIVEIRA, 2016).

Os cipeiros traz apoio aos profissionais de saude que atende esses acidente de
trabalho, sendo assim um equipe de apoio, onde o principal objetivo sempre sera a
seguranca e saude do trabalhador (FARIAS; e OLIVEIRA, 2016).

Grafico 5- acidentes classificados como tipo da lesdo, sendo classificado como grau
Grave em industria frigorifica.
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Gréfico 6- indices de acidente grau Grave no ano de 2019 frigorificos bovinos.

Acidente X Tipo de Lesao, Grau Grave

M Corte

B Queimadura
W Trauma

B Fratura

Fonte: dados do autor 2020.

Grande ocorréncia de acidentes com maquinas e ferramentas perfuro cortantes,
Riscos relacionados ao ruido, umidade e grande alternancia de temperaturas sao riscos
frequentes em frigorificos bovinos (CHAVES, SILVA, LIMA, 2017).

Os acidentes com frequentes com classificacdo de grau grave que ocorreram no
frigorifico conforme grafico acima, sdo os de corte sendo acometido diferentes partes do

corpo, mas com uma relevancia para os membros superiores cita o autor (OLIVEIRA, 2018).

Esse tipo de acidente é ocasionado devido ao trabalhador executar suas atividades
com 0s membros superiores repetindo no dia 0S momentos muitas vezes, iSSo acontece
porque a funcdo é a mesma perante a quantidade de animais abatidos em um Unico dia
(CHAVES, SILVA, LIMA, 2017).

Dentre os acidentes mais comuns, podemos citar as queimaduras que por sua vez

pode ser classificada como queimaduras de 3° e 4° que sdo o0s tipos mais graves, que
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necessitam de atendimento secundario rpido e dependendo dos casos até mesmo cirurgia
para reparar os danos (URETA.,2018).

Quando um colaborador sofre um acidente de trabalho e esse acidente € uma
gueimadura de ambos os graus de profundidade e extenséo, esse colaborador sofrera
danos, por isso esse tipo de acidente deve ter total atencao e ser classificado como acidente

de grau grave dentre os outros acidentes (URETA et al.,2018).

Acidente como trauma e entorses também merecem atencéo total quando se fala
em tratamento, esses tipos de acidente podem chegar a ser fatal ou a causar lesdes
irreparaveis no trabalhador, lesionando o mesmo e impedindo assim que ele retorna as
suas atividades para a execucao das tarefas. O atendimento rapido e eficaz perante a esses
acidentes € crucial, pois pode amenizar danos salvar vidas e diminuir sofrimento (CHAVES,
SILVA, LIMA, 2017).
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CONCLUSAO

Os acidentes de trabalho em industrias frigorificas no Norte do Mato Grosso séo
frequentes, arriscando assim a integridade e a vida dos trabalhadores que exercem esse
tipo de atividade, que envolve diversas func¢des, onde ficam expostos a diferentes riscos.

Os acidentes que mais ocorreram no ano de 2019 na induastria frigorifica no Norte de
Mato Grosso foram de classificacdo leve, sendo do tipo corte. Perante a esses tipos de
risco é crucial uma equipe de saude preparada e treinada para o atendimento, sanando
assim os traumas futuros e minimizando erros, para facilitar esse tipo de atendimento a
criacdo de um fluxograma é essencial, no apoio ao trabalhador e a equipe de saude,
fornecendo sequéncia correta de atendimento adequado ao profissional que atende um

trabalhador apés um acidente de trabalho.

Esse tipo de fluxograma traz para as industrias frigorificas um atendimento com
minimizacdo de erros de transferéncia de profissional para profissional, visando sempre a

integridade o bem fisico e mental do trabalhador industrial.
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