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1 PROBLEMA E JUSTIFICATIVA

Os acidentes de trabalho e doencas ocupacionais compdem um grande
problema de saude publica no Brasil e possuem causas distintas decorrentes de
riscos inerentes aos diversos processos produtivos os quais estdo inseridos os
trabalhadores, cada qual com sua caracteristica especifica e peculiaridade (MS,
2006).

Com o objetivo de desenvolver a politica de promoc¢do da saude dos
trabalhadores da saude, nasce a necessidade real da elaboragéo de planos de acéo
estratégicos que envolvam o cuidado do protagonista do Sistema Unico de Sadde -
SUS, os trabalhadores em saude.

A implantacdo da politica de promocéo da saude do trabalhador da saude
depende de acBes que incidirdo na melhoria da saude dos trabalhadores e
posteriormente na qualidade do acesso e do acolhimento aos usuérios, além do
atendimento integral do trabalhador contemplando a universalidade, equidade,
intersetorialidade, humanizacdo do trabalho em saude, valorizacdo do trabalho e
integralidade como principios e diretrizes fundamentais do Sistema Unico de Sautde.

O artigo 19 da Lei n° 8.213 de 24.07.1992 da Previdéncia Social define o
acidente do trabalho como aquele que ocorre pelo exercicio do trabalho a servico
da empresa ou pelo exercicio do trabalho dos segurados especiais, provocando
lesdo corporal ou perturbacéo funcional que cause a morte ou a perda ou reducao,
permanente ou temporaria, da capacidade para o trabalho.

Em pesquisa realizada em 2009 pelo Instituto Municipal de Previdéncia de
Campo Grande — IMPCG verificou um total de 954 servidores da secretaria
municipal de saude afastados sendo 564 dos afastamentos relacionadas com o
estresse e depresséo, ou seja, 59,12% do absenteismao.

Diante do exposto, o presente trabalho justifica-se pela necessidade de
conhecer as causas de depressdo e estresse do trabalhador da saude, para que
possam ser programadas acdes voltadas a atencdo e prevencdo a saude do
servidor lotado na Secretaria Municipal de Saude Publica, visando a reducéo do
elevado numero de afastamentos relacionados com a depressdo e estresse do

trabalho.




2 OBJETIVOS
.1 GERAL
Composicdo de equipes para a implementacdo de acdes preventivas para
evitar o numero de afastamentos relacionados a depresséo e estresse do trabalho
em servidores da Secretaria Municipal de Saude Publica no Municipio de Campo
Grande/MS com base nos dados levantados através do IMPCG.
.2 ESPECIFICOS
> Reducédo do numero de licencas por stress e depressao relacionados
ao trabalho em trabalhadores Secretaria Municipal de Saude de Campo Grande;
» Permitir a implantacdo de uma gestéo participativa;
» Melhora no processo de trabalho dos trabalhadores da saude;
> Permitir a elaboracdo de acfes efetivas de promocao e prevencado de
depressao ou stress do trabalho;
» Prevencdo de agravos secundarios relacionados ao trabalho;

3 PLANO DE ACAO

> Criacdo de uma comissao formada por equipe multiprofissional para
proposicdo de acdes efetivas na reducdo dos afastamentos por estresse e
depressao na Secretaria Municipal de Saude de Campo Grande. Fardo parte
desta comissdo o0s seguintes profissionais: Médico, Fisioterapeuta,
Assistente Social, Psicologo, Nutricionista, Enfermeiro e Fonoaudiologo.

> Formacdo de equipe multiprofissional na area da saude para avaliacao
periddica dos trabalhadores da salde e prescricdo de exercicios fisicos
aerobicos para melhora da saude geral e da autoestima, como caminhadas
dos servidores além da prescricdo de pausas durante a jornada de trabalho,
alongamentos musculares, cinesioterapia laboral, dentre outras atividades de
promogéao da saude dos servidores.
» Criacdo de espaco de reunides na Secretaria Municipal de Saude para
encontros periddicos entre gestores e trabalhadores em saude, a fim de
possibilitar debates e novas ideias e formas de intervencdes advindas do
préprio trabalhador em seu ambiente de trabalho (saber operario).

Essa intervencdo dar-se-4 também de maneira assistencial e educativa

podendo ser convocados a qualquer tempo os servidores afastados de suas




atividades laborais a fim de proporem melhorias substanciais em seu processo de
trabalho. Visitas domiciliares serao realizadas caso o servidor esteja impedido de se
deslocar até o local das reunides.

VOLLMER (1987), ja entendia como necessaria a constante observacao
por parte do empregador e do trabalhador, na intervencao preventiva precoce das
manifestacbes prévias de sintomas e situacdes inespecificas que eventualmente
possam tornar-se nocivas a saude do trabalhador.

Além disso, demais pesquisas, palestras, cursos e incentivos, tanto
relacionadas a atividades fisicas, quanto a vida social e ao lazer poderdo ser
consideradas pela equipe multiprofissional visando novas praticas profissionais e

diarias.

4 CRONOGRAMA

Acdes

Criagao de uma comissao
formada por equipe

ANE ~ X|X] X
multiprofissional e convocagéao
para primeiro encontro
Visitas domiciliares XXX | X[X]|X[|X]X]|X]|X

Formacéao de equipe
multiprofissional na area da
saude para avaliacado periodica X[ X | X[ X|X|X]|X|X]|X
dos trabalhadores da saude e
prescricao de exercicios fisicos

Palestras X X X
Avaliagao Trimestral X X X
5 INVESTIMENTO

Material permanente

1 — Computadores R$2.000,00 R$2.000,00

1 - Mesas escritorio R$ 280,00 R$ 280,00

1 - Cadeiras giratorias R$ 450,00 R$ 450,00

1 - Armério de aco R$ 420,00 R$ 420,00

1 - Veiculo VW Gol R$32.000,00 R$32.000,00

Total: R$35.150,00




Recursos Humanos

1 - Médico trabalho [ R$4.800,00 [ R$4.800,00

Total: R$4.800,00

Total Geral: R$ 39.950,00

6 AVALIACAO

Apés coleta dos dados através da entrevista semi-estruturada com o0s
trabalhadores em saude, os mesmos serdo analisados de forma quali-quantitativa e
sistematizados a fim de conhecer os principais fatores que contribuem para o
adoecimento por estresse e depressao dos trabalhadores em salude da Secretaria
Municipal de Saude Publica de Campo Grande/MS. Dessa forma, acées de promocao,
prevencao a saude dos trabalhadores poderao ser planejadas e programadas, visando
a diminuicdo desses agravos.

De acordo com o plano de acédo deste trabalho serdo formados grupos de
trabalho para sistematizacdo dos dados visando posterior programacao de acgdes
efetivas de promocéo a saude e prevencao de agravos a saude dos trabalhadores.

Portanto, a avaliacdo da eficacia deste projeto de intervencéo se dard com uma
nova analise dos registros de afastamentos no ano subsequente a coleta de dados e
aplicacdo das medidas de intervencdo propostas. A partir dai poderdo ser
comparados os dados de afastamentos e percebidas as reducdes ou ndo dos
agravos e dos transtornos mentais relacionados ao trabalho em servidores da
Secretaria Municipal de Saude de Campo Grande — MS medindo a eficacia do projeto
de Intervencao Multiprofissional proposto.

AvaliacBes trimestrais também serdo realizadas a fim de propor melhorias na

analise dos dados e no programa de intervencéo.
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