
ACIDENTE DE TRABALHO 



TRABALHO 

É qualquer atividade que modifique a natureza 

com o objetivo inicial de suprir as necessidades 

de sobrevivência do homem. 

Proporciona satisfação individual ou coletiva, 

podendo entretanto, desencadear efeitos 

nocivos à saúde. 



TRABALHADOR 

Todo indivíduo que exerce atividades 

laborais para sustento próprio ou de seus 

dependentes, independente qual seja sua 

forma de inserção no mercado de trabalho, 

nos setores formais e informais. 



RISCO 

É a probabilidade de ocorrência de um evento 

causador de acidente ou de doença, que pode 

acometer o trabalhador no seu ambiente de 

trabalho ou fora dele, de forma leve, grave, 

temporário, permanente, parcial ou total. 

  Todo trabalhador está sujeito ao risco 



O DECRETO Nº 611/92 EM SEU 

ARTIGO 139 DEFINE: 

 Acidente de trabalho  

 É o que ocorre pelo exercício do trabalho a serviço 

da empresa, ou ainda, pelo exercício do trabalho a 

serviço dos segurados especiais, provocando lesão 

corporal ou perturbação funcional que cause a 

morte, a perda ou redução da capacidade para o 

trabalho, permanente ou temporária. 

 



ACIDENTE DE TRABALHO 

O acidente típico do trabalho ocorre 

no local e durante o horário de 

trabalho. É considerado súbito, 

violento e ocasional. 

 

A legislação também enquadra como 

acidente do trabalho os que ocorrem 

nas situações apresentadas a seguir: 



ACIDENTE DE TRABALHO 

Acidente de trajeto (ou 

percurso)  
  

Considera-se acidente de trajeto o que 

ocorre no percurso da residência para o 

trabalho ou do trabalho para a residência. 

Também é considerada como acidente de 

trabalho, qualquer ocorrência que envolva o 

trabalhador no trajeto para casa, ou na 

volta para o trabalho, no horário do almoço. 



 

 

 

ACIDENTE DE TRABALHO 
 

Acidente de trajeto 

 

 Entretanto, se por interesse próprio, o trabalhador alterar 

ou interromper seu percurso normal, uma ocorrência, 

nessas condições, deixa de caracterizar-se como acidente de 

trabalho. Percurso normal é o caminho habitualmente 

seguido pelo trabalhador, locomovendo-se a pé ou usando 

meio de transporte fornecido pela empresa, condução 

própria ou transporte coletivo urbano. 

 



ACIDENTE DE TRABALHO 

Acidente fora do local e horário de 

trabalho  

 

Considera-se, também, um acidente do 

trabalho, quando o trabalhador sofre algum 

acidente fora do local e horário de trabalho, 

no cumprimento de ordens ou na realização 

de serviço da empresa.  

 



ACIDENTE DE TRABALHO 

Se o trabalhador sofrer qualquer acidente, 

estando em viagem a serviço da empresa, 

não importa o meio de condução utilizado, 

ainda que seja de propriedade particular, 

estará amparado pela legislação que trata 

de acidentes do trabalho. 



ACIDENTE DE TRABALHO GRAVE 

o Aquele que acarreta  mutilação física ou 

funcional; 

o Cuja natureza da lesão implique em 

comprometimento extremamente sério; 

o E pode ter consequências  fatais. 



ACIDENTE FATAL 

 Aquele que leva a óbito imediatamente após sua 

ocorrência ou que venha ocorrer posteriormente, 

a qualquer momento, em ambiente hospitalar ou 

não, desde que a causa básica, intermediária ou 

imediata da morte, seja decorrente do acidente. 



DOENÇAS OCUPACIONAIS 

 Doenças profissionais: 

São  produzidas ou desencadeadas pelo exercício do 

trabalho;  

Peculiar a determinada atividade; 

consta na relação elaborada pelo Ministério do 

Trabalho e da Previdência Social. 

  Ex.: Saturnismo( intoxicação por Chumbo) 

  Silicose ( provocado pela sílica) 

 



ACIDENTE DE TRABALHO 

 Doenças do trabalho: 

Toda doença adquirida no ambiente ou no processo de 

trabalho, provocada ou desencadeada pela atividade 

exercida, 

decorrentes das condições especiais em que o trabalho 

é realizado e com ele se relacione diretamente.  

   Ex.: Ler/Dort,  PAIR, Dermatoses 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS 

OCUPACIONAIS NA SES/MT EM 2008-2009 

Caracterização do acidente % 

Acidentes envolvendo material Biológico 29,4 

Aspectos  organizacionais 16,4 

Queda em piso 11,8 

Acidentes de trajeto 4,7 

Doenças Ocupacionais 11,8 

Agressões sofridas por usuários 25,9 

TOTAL 100 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS 

OCUPACIONAIS NA SES/MT EM 2010 

Caracterização do acidente % 

Acidentes envolvendo material Biológico 27,0 

Aspectos  organizacionais 29,8 

Queda em piso 13,5 

Acidentes de trajeto 6,7 

Doenças Ocupacionais 6,7 

Agressões sofridas por usuários 16,3 

TOTAL 100 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS 

OCUPACIONAIS NA SES/MT EM 2011 

Caracterização do acidente % 

Acidentes envolvendo material Biológico 50,8 

Aspectos  organizacionais 22,2 

Queda em piso 9,5 

Acidentes de trajeto 6,4 

Doenças Ocupacionais 9,5 

Agressões sofridas por usuários 1,6 

TOTAL 100 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS 

OCUPACIONAIS NA SES/MT EM 2012 

Caracterização do acidente % 

Acidentes envolvendo material Biológico 39 

Aspectos  organizacionais 26 

Queda em piso 9,1 

Acidentes de trajeto 1,2 

Doenças Ocupacionais 0 

Agressões sofridas por usuários 24,7 

TOTAL 100 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS 

OCUPACIONAIS NA SES/MT EM 2013 

Caracterização do acidente % 

Acidentes envolvendo material Biológico 18,5 

Aspectos  organizacionais 35,2 

Queda em piso 20,4 

Acidentes de trajeto 5,5 

Doenças Ocupacionais 3,7 

Agressões sofridas por usuários 16,7 

TOTAL 100 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS 

OCUPACIONAIS NA SES/MT EM 2014 

Caracterização do acidente % 

Acidentes envolvendo material Biológico 28 

Aspectos  organizacionais 32 

Queda em piso 20 

Acidentes de trajeto 12 

Doenças Ocupacionais 8 

Agressões sofridas por usuários 0 

TOTAL 100 



ACIDENTES DE TRABALHO/DOENÇAS OCUPACIONAIS NA 

SES/MT 

2008/2009 

 

2010 2011 2012 2013 2014 

Acid mat 

Biológico 

29,4 27,0 50,8 39 18,5 28 

Organizac 16,4 29,8 22,2 26 35,2 32 

Queda piso 11,8 13,5 9,5 9,1 20,4 20 

Acidentes 

trajeto 

4,7 6,7 6,4 1,2 5,5 12 

Doenças 

Ocup 

11,8 6,7 9,5 0 3,7 8 

Agres 

usuários 

25,9 16,3 1,6 24,7 16,7 0 

Total 100 100 100 100 100 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS EM 2008/2009  
2010 N % 

ADAUTO BOTELHO 27 31,7 

CEOPE 0 0 

CERMAC 0 0 

CRIDAC 2 2,3 

HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 21 24,7 

HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 0 0 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 17 20 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 3 3,5 

ER BAIXADA CUIABANA 1 1,2 

ER JUARA 1 1,2 

ER JUINA 1 1,2 

ESP 0 0 

MT  LABORATÓRIO 0 0 

SES/CENTRAL 12 14,2 

SAMU 0 0 

TOTAL 85 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS EM 2010 
2010 N % 

ADAUTO BOTELHO 17 23 

CEOPE 5 6,8 

CERMAC 2 2,7 

CRIDAC 0 0 

HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 22 29,7 

HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 14 18,9 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 6 8,1 

ER BAIXADA CUIABANA 0 0 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 0 0 

ER JUARA 0 0 

ER JUINA 0 0 

ESP 0 0 

MT  LABORATÓRIO 4 5,4 

SES/CENTRAL 4 5,4 

SAMU 0 0 

TOTAL 74 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS EM 2011 
2011 N % 

ADAUTO BOTELHO 1 1,6 

CEOPE 0 0 

CERMAC 1 1,6 

CRIDAC 0 0 

HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 15 23,8 

HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 9 14,3 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 21 33,4 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 11 17,4 

ER BAIXADA CUIABANA 0 0 

ER JUARA 1 1,6 

ER JUINA 0 0 

ESP 0 0 

MT  LABORATÓRIO 4 6,3 

SES/CENTRAL 0 0 

SAMU 0 0 

TOTAL 63 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS EM 2012  

2012 N % 

ADAUTO BOTELHO 17 22,3 

CEOPE 4 5,3 

CERMAC 0 0 

CRIDAC 0 0 

HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 0 0 

HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 16 21 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 26 34,2 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 3 4 

ER BAIXADA CUIABANA 0 0 

ER JUARA 0 0 

ER JUINA 0 0 

ESP 0 0 

MT  LABORATÓRIO 4 5,3 

SES/CENTRAL 2 2,6 

SAMU 4 5,3 

TOTAL 76 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS EM 2013 

2013 N % 

ADAUTO BOTELHO 13 24,5 

CEOPE 2 3,8 

CERMAC 1 1,9 

CRIDAC 1 1,9 

HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 0 0 

HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 13 24,5 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 7 13,2 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 4 7,5 

ER BAIXADA CUIABANA 0 0 

ER JUARA 0 0 

ER JUINA 0 0 

ESP 1 1,9 

MT  LABORATÓRIO 3 5,7 

SES/CENTRAL 1 1,9 

SAMU 7 13,2 

TOTAL 53 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS EM 2014 

2014 N % 

ADAUTO BOTELHO 4 16 

CEOPE 0 0 

CERMAC 2 8 

CRIDAC 2 8 

HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 0 0 

HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 0 0 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 0 0 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 8 32 

ER BAIXADA CUIABANA 0 0 

ER JUARA 0 0 

ER JUINA 0 0 

ESP 0 0 

MT  LABORATÓRIO 0 0 

SES/CENTRAL 5 20 

SAMU 4 16 

TOTAL 25 100 



UNIDADES QUE ENVIARAM CATS DE 2008 ATÉ 2014 

UNIDADES 2008/2009 

 % 

2010 

% 

2011  

% 

2012 

% 

2013 

% 

2014 

% 

ADAUTO BOTELHO 31,7 23 1,6 22,3 24,5 16 

CEOPE 0 6,8 0 5,3 3,8 0 

CERMAC 0 2,7 1,6 0 1,9 8 

CRIDAC 2,3 0 0 0 1,9 8 

HOSPITAL REGIONAL COLIDER 24,7 29,7 23,8 0 0 0 

HOSPITAL REGIONAL SORRISO 0 18,9 14,3 21 24,5 0 

HOSPITAL REGIONAL RONDONÓPOLIS 20 8,1 33,4 34,2 13,2 0 

HOSPITAL REGIONAL  CÁCERES 3,5 0 17,4 4 7,5 32 

ER BAIXADA CUIABANA 1,2 0 0 0 0 0 

ER JUARA 1,2 0 1,6 0 0 0 

ER JUINA 1,2 0 0 0 0 0 

ESP 0 0 0 0 1,9 0 

MT  LABORATÓRIO 0 5,4 6,3 5,3 5,7 0 

SES/CENTRAL 14,2 5,4 0 2,6 1,9 20 

SAMU 0 0 0 5,3 13,2 16 

TOTAL 100 100 100 100 100 100 



ACIDENTES DE TRABALHO NO MUNDO 

SEGUNDO A OMS (ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DA 

SAÚDE) 

  317 milhões de feridos ao ano. 

  6.300 mil mortes ao ano. 

 Enquanto diminui o número de acidentes 

mortais. aumento o número de novas 

enfermidades.  



 

Medidas Preventivas para minimizar 

e/ou eliminar os riscos e os 

acidentes de trabalho 

 

 Implantar e  implementar as CLSTs/CIPA. 

 Identificar os riscos dos ambientes de trabalho 

através das inspeções de segurança e mapas de 

riscos ambientais. 

 Registrar e monitorar os acidentes/doenças do 

trabalho. 

 Implantar e  os Programas PPRA e PCMSO. 

 Adotar medidas de Biossegurança  (EPI/EPC etc.)  



MEDIDAS PREVENTIVAS PARA 

MINIMIZAR E/OU ELIMINAR OS RISCOS E 

ACIDENTES DE TRABALHO 

 Análise dos processos de trabalho 

 Organização dos processos de trabalho: 

 Arranjo físico.  

 Carga horária (de trabalho). 

 Manutenção dos equipamentos. 

 Capacitação/qualificação continuada dos trabalhadores 

(NR32). 

 



 

 

 

       “Sucesso é a soma de pequenos 
esforços, repetidos o tempo todo”.  

                                                    Roberto Shinyashik 

 


