42

MORBIDADE E MORTALIDADE POR ACIDENTES DE
TRABALHO EM IDOSOS NO BRASIL

MORBIDITY AND MORTALITY CAUSED BY WORK
ACCIDENTS IN ELDERLY IN BRAZIL

Eduardo Nunes da Silva'
Alexandra de Oliveira Matias’
Patricia Julimeire Cunha Fagundes de Lima’
Maria do Rosdrio de Menezes'

Os riscos de os individuos sofrerem acidentes de trabalho sao inerentes ao processo produtivo e podem ocorrer com
pessoas de diversas faixas etdrias, inclusive idosos. Trata-se de pesquisa quantitativa, descritiva, com o objetivo de
identificar as taxas de incidéncia de acidentes de trabalho tipico, de trajeto e de mortalidade especifica em idosos
no Brasil, de 2008 a 2010. Realizou-se consulta no banco de dados do Departamento de Informatica do SUS, em
meio eletronico, em janeiro de 2013. A andlise foi realizada por meio de frequéncia simples. As regioes Sul e Centro-
-Oeste, bem como os estados do Rio Grande do Sul e Mato Grosso, apresentaram maiores indices dos indicadores
de morbidade. Em relacao as taxas de mortalidade, a regiao Centro-Oeste e o estado do Mato Grosso novamente
apresentaram maior indice. Este resultado € relevante para profissionais de satude, sobretudo de enfermagem, para
nortear estratégias de promocao, prevencao e cuidados com a saide da popula¢ao idosa trabalhadora.

PALAVRAS-CHAVE: Acidentes de trabalho. Idoso. Enfermagem.

The risks of individuals to have work accidents are inberent to the production process and may occur with people of
different ages, including elderly people. This is a quantitative and descriptive research, with the objective of identifying
the incidence rates of typical work accidents, commuting and specific mortality of elderly in Brazil, from 2008 to
2010. An examination was held in the database of the Department of Informatics of SUS (The Brazilian Unified
bealth System) in January 2013. The analysis was performed using simple frequency. The South region and Midwest
region, the states of Rio Grande do Sul and Mato Grosso showed higher rates of morbidity indicators. In relation
to mortality, the Midwest region and the state of Mato Grosso had bigher again. This result is relevant to health
professionals, especially nurses, to guide strategies for promotion, prevention and health care of the elderly worker.

KEY WORDS: Work accidents. Elderly. Nursing.

Los riesgos de sufrir accidentes de trabajo son inherentes al proceso productivo y pueden ocurrir en personas de
diferentes grupos de edad, inclusive a los mayores. Se trata de un estudio con enfoque cuantitativo y descriptivo,
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con el objetivo de identificar los indices de incidencia de accidentes de trabajo tipicos, de trayecto y de mortalidad
especifica de los mayores en Brasil, de 2008 a 2010. La consulta se realizo en la base de datos del Departamento de
Informdtica del SUS, en enero de 2013. El andlisis se realiz6 a través de frecuencia simple. Las regiones Sur y Centro-
Oeste, asi como los estados de Rio Grande do Sul y Mato Grosso, presentaron mayores tasas de morbilidad. En cuanto
a la mortalidad, la region Centro-Oeste y el estado de Mato Grosso presentaron, nuevamente, mayores tasas. Este
resultado es relevante para los profesionales de la salud, especialmente de enfermeria, para orientar las estrategias
de promocion, de prevencion y cuidados con la salud de las personas mayores trabajadoras.

PALABRAS-CLAVE: Accidentes de trabajo. Mayores. Enfermeria.

INTRODUCAO

Os acidentes de trabalho sio considerados
a principal causa de agravo a saude dos tra-
balhadores, causando grande impacto sobre a
produtividade e sofrimento para a sociedade,
repercutindo em elevados custos sociais e eco-
nomicos (VILELA; ALMEIDA; MENDES, 2012).
Trata-se de eventos subitos, que ocorrem no
exercicio da atividade laboral, no percurso de
casa para o trabalho e vice-versa, ou ainda em
situacdo em que o trabalhador esteja represen-
tando os interesses da empresa, podendo levar
o individuo a2 morte ou ocasionar lesoes, e ainda
reduzir a sua capacidade para o trabalho de for-
ma tempordria ou permanente (BRASIL, 2000).

Os riscos de os individuos sofrerem acidentes
de trabalho sao inerentes ao processo produtivo
e podem ocorrer com pessoas de diversas faixas
etarias, inclusive com idosos, que vém represen-
tando, cada vez mais, um contingente popula-
cional em crescimento e economicamente ativo.
Segundo os resultados do Censo Demografico
2010, a populacao do Brasil alcancou a marca
de 190.755.799 habitantes; destes, 20.590.599
sao individuos idosos, quase 10,79% do total
da populacio (NSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2011). O esperado
envelhecimento da populacio brasileira tende a
confirmar as tendéncias esperadas de mortalida-
de e fecundidade. Estatisticas apontam que, em
2025, o Brasil ocupard o sexto lugar em contin-
gente de pessoas idosas, alcancando um nimero
de 32 milhoes de pessoas (BRASIL, 2010).

A forga de trabalho da populacio idosa bra-
sileira pode ser percebida na leitura dos dados
da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios

no Brasil, realizada em 2009. A populacio que

tinha trabalho durante todo ou parte desse pe-
riodo (populacao ocupada) foi estimada em
cerca de 92,7 milhoes. Deste contingente, 6.362
milhoes eram idosos, sendo 4.077 milhoes de
homens e 2.285 milhoes de mulheres. A regidao
que apresentou o maior nimero de idosos tra-
balhando durante este estudo foi a Sudeste, com
2.575 milhoes de pessoas, seguida da Nordeste,
com 1.819 milhao. As regioes Sul, Centro-Oeste
e Norte do pais apresentaram, respectivamen-
te, 1.128 milhdo, 441 milhoes e 399 milhdes
(INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E
ESTATISTICA, 2010).

Os idosos que permanecem ativos para o tra-
balho sao aqueles mais dependentes do rendi-
mento da atividade econdmica: os homens, os
negros, os chefes de familia, os de menor renda
familiar, os ndo aposentados e os trabalhadores
das ocupacdes manuais. Em contrapartida, os
trabalhadores de maior nivel de escolaridade sdao
0s que encontram a maior probabilidade de se
manterem ocupados nas idades avancadas. Em
linhas gerais, pode-se dizer que hd predominan-
cia desses idosos nas atividades agricolas e de
servicos, por conta propria € sem remuneracao,
sobretudo quando mulheres do meio rural e nas
ocupacoes manuais. Ao passo em que vai se
dando o processo de envelhecimento, as ocu-
pacoes manuais tendem a ceder espaco para as
ocupagoes superiores, bem como os trabalhos
de tempo integral sao substituidos por jornadas
mais curtas (WAJNMAN et al., 2004).

O aumento da atividade dos idosos no merca-
do de trabalho, sendo eles aposentados ou nio,
pode ser atribuido a viarios fatores, tais como: a

necessidade de manutenciao do padrio de vida,
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a complementacio da renda domiciliar e as con-
dicoes minimas de sobrevivéncia (QUEIROZ;
RAMALHO, 2009). Deve-se levar em considera-
¢ao também que o mundo do trabalho pode ser
compreendido como um territorio ambivalente;
40 mesmo tempo em que origina processos de
alienacao e disfungdes de ordem fisica e psiqui-
ca, pode também ser fonte de prazer, saide e
instrumento de emancipacio (CAMPOS; DAVID,
2010).

No Brasil, a ampliacao da cobertura previden-
ciaria ndo teve o impacto que se poderia esperar
sobre a atividade econdmica do pais, visto que o
beneficio da aposentadoria nao gerou incentivos
para o afastamento do trabalho. Essa tendéncia
¢ justificada pelo impacto da renda do idoso em
sua renda familiar, pois os rendimentos prove-
nientes da aposentadoria e do trabalho do idoso
chegam a representar quase 60% do total da ren-
da das familias urbanas e quase 70% das rurais
(WAJNMAN et al., 2004). E ainda, nao ha impedi-
mento legal no pais para que o idoso aposenta-
do nao permaneca ou retorne para o mercado de
trabalho; pelo contririo, eles sdo incentivados a
continuar no mercado para estimular o aumento
da arrecadacao e reduzir o déficit previdencidrio.
Isto, por sua vez, gera consequéncias, como a
competi¢do com a mao de obra dos mais jovens,
menores salirios e garantias trabalhistas, assim
como a precarizacao das relacoes de trabalho
(QUEIROZ; RAMALHO, 2009).

No que se refere as ocorréncias de acidentes
de trabalho envolvendo idosos no Brasil, a me-
lhor forma de visualizi-las epidemiologicamente
¢ pela leitura dos indicadores de morbidade e
mortalidade. Neste estudo, sao utilizadas a taxa
de incidéncia de acidente do trabalho tipico e a
taxa de incidéncia de acidente do trabalho de tra-
jeto como indicadores de morbidade, e a taxa de
mortalidade especifica como indicador de mor-
talidade. Acidente do trabalho tipico é aquele
que decorre das caracteristicas da atividade pro-
fissional desempenhada por determinado indivi-
duo. Ja o acidente do trabalho de trajeto ¢ aquele
ocorrido no percurso entre a residéncia do in-

dividuo e o seu local de trabalho e vice-versa
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(REDE INTERAGENCIAL DE INFORMACAO
PARA A SAUDE, 2008).

A taxa de incidéncia de acidente do trabalho
tipico corresponde ao nimero de acidentes do
trabalho tipicos, por mil trabalhadores, em deter-
minado espaco geogrifico, no ano considerado.
Esse indicador estima o risco de um individuo
exposto a possibilidade de sofrer acidente do
trabalho tipico, numa determinada populacio e
em intervalo de tempo determinado. Além disso,
também indica o nivel de seguranca no traba-
lho e a eficicia das medidas preventivas adota-
das pelas empresas (REDE INTERAGENCIAL DE
INFORMACAO PARA A SAUDE, 2008).

No que diz respeito a taxa de incidéncia de
acidente do trabalho de trajeto, sabe-se que cor-
responde ao nimero de acidentes do trabalho de
trajeto, por mil trabalhadores, em determinado
espaco geogrifico, no ano considerado. Esse in-
dicador estima o risco de um trabalhador expos-
to a probabilidade de sofrer acidente do trabalho
de trajeto, numa determinada populacao e em
intervalo de tempo determinado. Indica também
o risco de um trabalhador se acidentar no des-
locamento entre a sua residéncia e o seu local
de trabalho e vice-versa (REDE INTERAGENCIAL
DE INFORMACAO PARA A SAUDE, 2008).

Ja no tocante a taxa de mortalidade especi-
fica por acidentes de trabalho, verifica-se que
corresponde ao numero de obitos devido a aci-
dentes do trabalho, por 100 mil trabalhadores,
em determinado espaco geografico, no ano con-
siderado. Esse indicador estima o risco de morte
por acidente de trabalho e expressa o nivel de
seguranca no ambiente de trabalho, associado a
fatores de risco decorrentes da ocupacao e da
atividade econdmica exercida. Além disso, deno-
ta as condicoes de diagndstico e da assisténcia
médica dispensada, bem como a qualidade do
registro das ocorréncias (REDE INTERAGENCIAL
DE INFORMACAO PARA A SAUDE, 2008).

Nessa perspectiva, confirma-se a necessidade
de se desenvolverem estudos com o enfoque da
area de satude, sobretudo da enfermagem, visando
contribuir para a tematica da satde do trabalha-
dor e satude do idoso. Aos profissionais de enfer-

magem, especialistas ou nao em Enfermagem do




45

FEduardo Nunes da Silva, Alexandra de Oliveira Matias,

Patricia Julimeire Cunba Fagundes de Lima, Maria do Rosdrio de Menezes

Trabalho, cabe a sensibilizacao para as questoes
de satde do trabalhador e o compromisso com
a promog¢ao e manutencao da integridade fisica
e psiquica dos trabalhadores em geral (RIBEIRO,
2008). Assim, pretende-se subsidiar e fomentar
discussoes que levem a melhoria e reflexao do
processo de trabalho dos individuos idosos, e o
que se fazer para que uma condicio de saude
ocupacional acompanhe proporcionalmente o
aumento da esperanca de vida desses individuos.

Este estudo teve como objetivo identificar as
taxas de incidéncia de acidentes de trabalho tipi-
co e de trajeto e a taxa de mortalidade especifica
por acidentes de trabalho em idosos segurados
da Previdéncia Social no Brasil no periodo de
2008 a 2010.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo € retrospectivo com abordagem
quantitativa de cardter descritivo. Segundo Diehl
e Tatim (2004), a pesquisa quantitativa caracte-
riza-se pelo uso da quantificacao tanto na coleta
quanto no tratamento dos dados de um estudo,
mediante meios e técnicas estatisticas, desde as
mais simples, como percentual, média e desvio
padrao, as mais complexas, como de correlacao
e andlise de regressio.

Para o levantamento de dados desta pesquisa
foram realizadas consultas no Banco de Dados do
Sistema Unico de Satide (SUS), Departamento de
Informdtica do SUS (DATASUS) em meio eletro-
nico no més de janeiro de 2013 (BRASIL, 2013).
A busca priorizou os registros de acidentes de tra-
balho em individuos idosos, ou seja, com 60 anos
ou mais de idade, registrados pelo DATASUS.
Fizeram parte da composicao da amostra todos os
registros desse Departamento do SUS relativos a
morbidade e mortalidade por acidentes de traba-
lho envolvendo idosos no periodo de janeiro de
2008 a dezembro de 2010. O periodo de trés anos
de consulta no banco de dados desta pesquisa
justifica-se pela representatividade dos dados
existentes, visto que o numero de casos dispo-
niveis para o periodo pode permitir a execucio
do estudo. O tempo de seguimento da pesquisa

também foi motivado pela publicacao, em 2008,

da segunda edicao da obra “Indicadores basicos
para a saude no Brasil: conceitos e aplicacoes”,
produto da Rede Interagencial de Informacoes
para a Sadde (2008), instituida por iniciativa con-
junta do Ministério da Saide e da Organizacao
Pan-Americana da Saude, visando oferecer aos
estudiosos das condicoes de satde no Brasil um
material destinado a orientacdo de planejamen-
to, gestdo, avaliacio em saude e utilizacio dos
Indicadores e Dados Bdsicos para a Saide (IDB).
E importante destacar que esse banco de dados,
na data da pesquisa, apenas disponibilizava os
registros das taxas de morbidade e mortalidade
de acidentes de trabalho até o ano de 2010, fato
que determinou a abrangéncia temporal dos da-
dos coletados.

No que se refere aos indicadores de morbi-
dade e mortalidade por acidentes de trabalho,
buscou-se quantificar as taxas de incidéncia de
acidentes do trabalho tipicos e de trajeto, bem
como a taxa de mortalidade especifica por aci-
dentes de trabalho, que resultaram da combi-
nacdo das varidveis “sexo”, “regiio”, “unidade
da federacao” e “ano”. O sistema eletrénico do
DATASUS gerou tabelas com base na combina-
¢ao das variaveis supracitadas, que foram expor-
tadas e manipuladas no software Microsoft Office
Excel 2007, sendo depois convertidas em tabelas
para esse mesmo soffware, onde se deu a orde-
nacgido e andlise descritiva por meio de frequén-
cia simples.

Nao houve necessidade de andlise por parte
de um Comité de Etica em Pesquisa para a reali-
zagao deste estudo, visto que se trata de trabalho
que utiliza dados secundarios de um banco de

dados federal de dominio publico.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacio a taxa de incidéncia de aciden-
te do trabalho tipico em segurados idosos da
Previdéncia Social no Brasil por sexo, segundo
regiio e unidade da federacio, no periodo de
2008 a 2010, constatou-se que a regiao do pais
que apresentou maior taxa de incidéncia foi a
Regiao Sul (100,04), sendo Rio Grande do Sul

o estado que apresentou a maior taxa desse
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indicador em todo o periodo (108,51). E ainda, do trabalho tipico em idosos do sexo masculino,
todas as regides e unidades da federacao apre- como pode ser verificado na Tabela 1.

sentaram maior taxa de incidéncia de acidente

Tabela 1 — Morbidade (taxa de incidéncia de acidentes do trabalho tipicos; taxa de incidéncia de aci-
dentes do trabalho de trajeto) de acidentes de trabalho em segurados idosos da Previdéncia Social por

sexo, segundo regido e unidade da federacao — Brasil — 2008-2010

Taxa de incidéncia de acidentes Taxa de incidéncia de acidentes
Regidio e unidade da federacio do trabalho tipicos do trabalho de trajeto
Masculino | Feminino Total Masculino Feminino | Total
Regifio Norte 71,93 19,14 59,06 13,48 12,09 13,14
Ronddnia 102,07 7,39 86,27 31,07 7,39 27,11
Acre 36,56 30,06 34,82 - 20,04 5,36
Amazonas 107,03 22,4 85,38 9,24 11,2 9,74
Roraima 45,57 29,37 41,42 10,13 29,37 15,06
Para 64,3 20,91 53,59 13,32 15,1 13,76
Amapa 64,37 20,9 51,09 27,59 — 19,16
Tocantins 38,05 7,18 30,54 8,07 3,59 6,98
Regiio Nordeste 46,75 18,12 38,09 10,51 8,86 10,01
Maranhao 406,73 6,28 33,06 10,88 6,28 9,33
Piaui 20,85 2,28 15,72 15,64 2,28 11,95
Ceard 34,34 14,25 28,32 9,14 6,48 8,34
Rio Grande do Norte 53,81 35,33 48,2 15,37 4,08 11,95
Paraiba 28,38 3,76 19,44 5,89 0,94 4,09
Pernambuco 59,15 35,6 52,78 10,84 23,52 14,27
Alagoas 81,56 21,64 64,67 14,44 10,82 13,42
Sergipe 44,79 18,23 36,86 12,06 4,05 9,67
Bahia 47,62 16,63 38,2 9,12 8,49 8,93
Regifo Sudeste 97,27 74,18 91,83 15,46 31,71 19,28
Minas Gerais 89,65 58,22 82,67 13,16 18,15 14,27
Espirito Santo 123,06 63,28 109,11 19,26 17,16 18,77
Rio de Janeiro 60,87 48,66 57,82 13,38 33,07 18,31
Sao Paulo 113,4 92 108,37 16,95 36,99 21,66
Regifo Sul 109,75 71,72 100,04 16,66 27,98 19,56
Parand 105,48 61,93 95,57 18,74 24,77 20,12
Santa Catarina 102,33 60,08 91,7 19,62 19,45 19,58
Rio Grande do Sul 118,07 84,39 108,51 12,97 34,28 19,02
Regido Centro-Oeste 94,51 41,92 84,08 20,05 18,02 19,65
Mato Grosso do Sul 108,64 67,36 101,37 22,28 10,86 20,27
Mato Grosso 126,01 60,58 115,71 25,96 22,72 25,45
Goids 91,53 30,27 79,92 21,89 16,08 20,79
Distrito Federal 65,38 34,96 57,69 11,13 21,59 13,77
Total 90,51 58,71 82,65 15,18 25,02 17,61

Fonte: Elaboracdo prépria com base em dados do Ministério da Previdéncia Social (MPS), Secretaria de Politicas de
Previdéncia Social (SPPS) e Empresa de Tecnologia e Informacdes da Previdéncia Social (Dataprev): Sistema
Unico de Beneficios (SUB) e Cadastro Nacional de Informacodes Sociais (CNIS).

Nota: Sinais convencionais utilizados:

- Dado numérico igual a 0 nao resultante de arredondamento.
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Pode-se associar o fato de o estado do Rio
Grande do Sul apresentar maior taxa de inci-
déncia de acidente do trabalho tipico por ser o
que possui maior numero de idosos economica-
mente ativos, sendo a maioria do sexo masculi-
no, conforme dados da Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios no Brasil realizada em
2009, que apresentou um total de 6.193 pessoas
economicamente ativas, sendo 3.370 do sexo
masculino e 2.823 do sexo feminino (INSTITUTO
BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA,
2010).

Dessa maneira, pode-se considerar que os
homens idosos estio mais expostos aos riscos
de sofrerem acidente do trabalho tipico, e os
numeros indicam que o nivel de segurang¢a no
trabalho e as medidas preventivas adotadas pe-
las empresas nao estio sendo suficientes para
controlar esses acidentes.

Observam-se resultados contrarios em estudo
realizado por Lima, Oliveira e Rodrigues (2011),
desenvolvido em unidade hospitalar de Pelotas
no estado do Rio Grande do Sul, no qual se in-
vestigou acidentes de trabalho envolvendo ma-
terial biol6gico com funciondrios, estagiarios e
residentes com base em dados secundarios con-
tidos nas fichas de notificacao de acidente de tra-
balho, preenchidas e arquivadas pela Comissao
de Controle de Infeccao Hospitalar da propria
instituicao. Dos 336 individuos que sofreram
acidentes de trabalho, 272 (80,9%) eram traba-
lhadores do sexo feminino, sendo os técnicos e
auxiliares de enfermagem os profissionais mais
acometidos. Essa pesquisa mostrou também que
21 (6,2%) dos acidentados estavam na faixa etd-
ria de 51 a 60 anos, e 1 (0,3%) tinha mais de 60
anos. Pela forma como essas autoras dividiram
os intervalos de faixa etaria, ndo se pode afirmar
o nimero total de individuos idosos que sofre-
ram acidentes de trabalho, visto que, no Brasil,
considera-se idosa a pessoa que tem 60 anos ou
mais de idade (BRASIL, 2010).

Em relacdo a taxa de incidéncia de acidente
do trabalho de trajeto em segurados idosos da
Previdéncia Social no Brasil por sexo, segundo
regiao e unidade da federa¢ao no periodo de 2008

a 2010, a regido do pais que apresentou maior

taxa desse indicador foi a Centro-Oeste (19,65),
sendo Mato Grosso o estado com a maior taxa
(25,45), conforme observado na Tabela 1. Na
Regiao Centro-Oeste, o estado do Mato Grosso
apresentou o segundo maior nimero de pes-
soas economicamente ativas, um total de 1.664
individuos, sendo 972 do sexo masculino e 692
do feminino, de acordo com dados da Pesquisa
Nacional por Amostra de Domicilios no Brasil
realizada em 2009 (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2010).

Pode-se observar ainda que as regioes
Sudeste e Sul apresentaram maior taxa de in-
cidéncia de acidente do trabalho de trajeto em
idosos no sexo feminino, o que contradiz o nu-
mero de homens e mulheres economicamente
ativos nessas regides. Na Regido Sul, o nimero
de homens economicamente ativos ultrapassou
o numero de mulheres, com valores de 8.663 e
7.081 respectivamente (INSTITUTO BRASILEIRO
DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2010). Esse
indicador foi observado de forma diferente nas
Regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste, pois
apresentaram major taxa no sexo masculino.
Vale ressaltar que algumas unidades da federa-
¢ao dessas regides apresentaram maior taxa de
incidéncia de acidentes do trabalho de trajeto em
idosos no sexo feminino, como € o caso do Acre,
Roraima e Para na regiao Norte, Pernambuco
na regiao Nordeste, e Distrito Federal na regiao
Centro-Oeste.

As disparidades encontradas em relacao a
taxa de incidéncia de acidente do trabalho de
trajeto em idosos em relacio ao sexo chamam
bastante atenco, entretanto somente com as va-
ridveis que a fonte de dados permitiu analisar
nio se pode discutir com profundidade as rela-
¢oes mostradas. Por isso, € vilido considerar que
a probabilidade de ocorréncia de um acidente do
trabalho nao € distribuida de forma homogénea
entre os diferentes trabalhadores que executam
diferentes tarefas em diferentes ocupacoes, pois
as tarefas e ocupacoes diferenciam-se quanto ao
grau de exposicao aos riscos (DIAS; CORDEIRO;
GONCALVES, 2006).
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A investigacdo de Robazzi et al. (2009), rea-
lizada na cidade de Ribeirdo Preto, no estado
de Sao Paulo, em uma unidade de emergéncia
de um hospital, caracterizou os acidentes de tra-
balho sofridos por idosos com base nos regis-
tros em seus prontudrios apds o atendimento.
Foram identificados, nessa pesquisa, 135 idosos
com enfermidades relacionadas ao trabalho e/ou
acidente de trabalho. Evidenciou-se ainda a pre-
dominincia de idosos na faixa etiria de 60 a
69 anos, tendo 36 (26,67%) se declarado apo-
sentados, entretanto estavam desenvolvendo
atividades laborais no momento do acidente.
Observa-se também que os idosos mais jovens,
aqueles que estao na faixa de 50 a 60 anos, por
exemplo, possuem melhores condi¢oes para o
trabalho, portanto estio mais expostos aos riscos
de sofrerem acidentes de trabalho.

Os idosos aposentados representam um dos
segmentos sociais que vem se responsabilizando
cada vez mais pela manutencao de suas familias,
inserindo-se e reinserindo-se no mercado de tra-
balho. Esse fato confere ao idoso a identidade de
trabalhador, e nao mais predominantemente de
aposentado, o que lhe concede poder e status de
provedor, totalmente inserido na vida familiar e
afastado da segregacio. A pessoa idosa, homem
ou mulher, vem mais frequentemente se manten-
do como chefe de familia e com novos encargos
resultantes também do indice de desemprego dos
familiares e insuficiéncia de pensao ou aposen-

tadoria para arcar com o orcamento doméstico

(COUTRIM, 20006). Dessa maneira, o idoso, apo-
sentado ou nio, quando vinculado a processos
de trabalho formal ou informal, imerge em uma
estrutura que, sem duvida, o expoe a diferentes
riscos de sofrer acidentes de trabalho.

Quando se trata da identificacio de agra-
vos relacionados com acidentes de trabalho em
idosos em instituicoes de saude, € importante
destacar que alguns casos nao sio percebidos
pelas equipes em meio hospitalar, bem como
nos servicos de emergéncia, o que representa
certa limitacao desses profissionais em conseguir
realizar o nexo causal entre a ocorréncia do aci-
dente e o trabalho desenvolvido pelo idoso que
busca atendimento de satde nessas instituicoes
(ROBAZZI et al., 2009). Para estas autoras, 0s
servicos de satude devem implementar acoes que
permitam a melhoria dos registros de informa-
¢coes e atendimento mais adequado aos idosos
vitimas de acidentes de trabalho.

Em relacao a taxa de mortalidade especifica
por acidentes de trabalho em segurados idosos
da Previdéncia Social no Brasil por sexo, segun-
do regiao e unidade da federacao no periodo
de 2008 a 2010, a Tabela 2 demonstra que a re-
gido do pais que apresentou maior taxa desse
indicador foi a Centro-Oeste (26,8), com desta-
que para o estado do Mato Grosso, que exibiu a
maior taxa (59,6). Constatou-se ainda que todas
as regides e unidades da federacao apresentaram
maior taxa de mortalidade especifica por aciden-

tes de trabalho em idosos no sexo masculino.

Tabela 2 — Mortalidade (taxa de mortalidade especifica) de acidentes de trabalho em segurados idosos

da Previdéncia Social por Sexo, segundo regiao e unidade da federacao — Brasil — 2008-2010

(continua)

Regido e Unidade da Federacao Masculino Feminino Total
Regiao Norte 17,9 - 13,5
Rondonia 44,4 - 37
Acre
Amazonas 23,1 - 17,2
Roraima
Para 15,2 — 11,5
Amapa 46 - 31,9
Tocantins

Revista Baiana de Enfermagem, Salvador, v. 27, n. 1, p. 42-51, jan./abr. 2013




49

FEduardo Nunes da Silva, Alexandra de Oliveira Matias,

Patricia Julimeire Cunba Fagundes de Lima, Maria do Rosdrio de Menezes

Tabela 2 — Mortalidade (taxa de mortalidade especifica) de acidentes de trabalho em segurados idosos

da Previdéncia Social por Sexo, segundo regiao e unidade da federacao — Brasil — 2008-2010

(conclusao)

Regido e Unidade da Federaciao Masculino Feminino Total
Regiio Nordeste 10,9 1 7,9
Maranhao 12,8 - 8,5
Piaui 17,4 — 12,6
Ceara 5,5 - 3,9
Rio Grande do Norte
Paraiba 5,4 - 3.4
Pernambuco 18,9 - 13,8
Alagoas 34 - 24,4
Sergipe 25,8 — 18,1
Bahia 4,6 3,5 4.3
Regifo Sudeste 13,6 1,1 10,7
Minas Gerais 14,6 1,9 11,8
Espirito Santo 16,3 — 12,5
Rio de Janeiro 8,3 3,1 7
Sio Paulo 15,3 - 11,7
Regizo Sul 16,1 2,4 12,6
Parana 21,3 - 16,4
Santa Catarina 19,2 - 14,4
Rio Grande do Sul 9,3 5,2 8,1
Regido Centro-Oeste 33,4 - 26,8
Mato Grosso do Sul 46,4 - 38,3
Mato Grosso 70,8 - 59,6
Goiads 28,7 — 23,3
Distrito Federal 35 — 2,6
Total 15,3 1,2 11,8

Fonte: Elaboracao propria com base em dados do Ministério da Previdéncia Social (MPS), Secretaria de Politicas de
Previdéncia Social (SPPS) e Empresa de Tecnologia e Informagdes da Previdéncia Social (Dataprev): Sistema
Unico de Beneficios (SUB) e Cadastro Nacional de Informacoes Sociais (CNIS).

Nota: Sinais convencionais utilizados:

- Dado numérico igual a 0 nao resultante de arredondamento.

... Dado numérico nao disponivel.

As dimensoes da mortalidade de idosos por
acidentes de trabalho também sao verificadas
em outros estudos, a exemplo da pesquisa de
Santana et al. (2007), que estimou a mortalidade
por acidentes de trabalho, os anos potenciais de
vida perdidos e também a incidéncia dos aci-
dentes graves, com base em dados do Ministério
da Previdéncia e Assisténcia Social (MPAS), na

Bahia, relativos aos beneficios acidentdrios para

acidentes de trabalho. Esse estudo mostrou a dis-
tribuicdo estimada de 603 6bitos por acidentes
de trabalho, por faixa de idade, sendo o nimero
de 33,5 6bitos na faixa etiria de 60 anos ou mais.
Na capital baiana, em Salvador, essa investigacao
identificou que a faixa etdria de 60 a 69 anos de
idade apresentou maior risco de sofrer acidentes

de trabalho graves.
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Além da gravidade apontada pelo nimero de
obitos por acidentes de trabalho em idosos, o es-
tudo citado também destaca o nimero de sub-
-registros de acidentes de trabalho existente nas
diferentes bases de dados dos sistemas de infor-
macoes, nao permitindo um melhor delineamen-
to da realidade a nao ser que sejam apresentadas
medidas corrigidas. Fica evidente, portanto, a invi-
sibilidade dos acidentes ocupacionais e a grande
carga que este problema representa para a saude
do trabalhador idoso. Nos estudos que comparam
bancos de dados entre si, o sub-registro pode ser
maior ainda, visto que, geralmente, nao se utiliza
um padrao para validar as informacdes sobre as
circunstancias das ocorréncias. Isto vem reforcar a
necessidade de se investir na melhoria da qualida-
de dos sistemas de informacdes existentes, além
de viabilizar harmonizacio e interligacao entre
eles (SANTANA; NOBRE; WALDVOGEL, 2005).

Independentemente das suas causas espe-
cificas, os acidentes de trabalho revelam, para
além dos numeros, a sua dimensao tragica e de
injustica, visto que se trata de mortes e traumas
evitaveis decorrentes de atividades de producio.
Estimativas menores, certamente, sio encontradas
em paises onde se tenha uma tradicio de po-
liticas publicas avancadas e efetivas dirigidas a
promocao da satide e seguranca dos trabalhado-
res (SANTANA et al., 2007). Ressalta-se também a
importancia de a instituicio contratante promo-
ver constante educacio em servico, disponibilizar
equipamentos de protecao individual para todos
os seus trabalhadores e supervisionar continua-
mente as suas acoes, no intuito de reduzir os ris-
cos e criar um ambiente de trabalho mais seguro,
o que, certamente, pode interferir no bem-estar
fisico, psiquico e social dos trabalhadores (LIMA;
OLIVEIRA; RODRIGUES, 2011).

Virios estudos apontam expressivos nimeros
sobre os indices de morbidade e mortalidade de
acidentes de trabalho, porém poucas pesquisas
vém focalizando a situacdo dos trabalhadores
idosos, individuos que, cada vez mais, fardo par-
te do contingente populacional das pessoas eco-

nomicamente ativas do Brasil.
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CONCLUSAO

Pode-se verificar, apos a realizacio desta pes-
quisa, que muitos dos estudos sobre acidentes de
trabalho, no Brasil, nao priorizam a faixa etaria
de 60 anos ou mais de idade. Outro fator relevan-
te a ser considerado é que os estudos realizados
com base em dados secundarios possuem alguns
limites, entretanto as informacoes desta pesquisa
pretendem constituir relevante instrumento para
a reflexdo do processo de trabalho de pessoas
idosas por parte dos profissionais de saude, so-
bretudo enfermeiros(as), no que diz respeito aos
indicadores que a pesquisa aborda, visto que es-
tas taxas estimam o risco do idoso sofrer aciden-
te do trabalho tipico ou de trajeto, bem como
indicam a seguranca e eficicia das medidas de
prevencao no ambiente de trabalho.

Assim, os profissionais de enfermagem quan-
do embasados por tais indicadores, podem, em
servico, contribuir para a satde dos trabalhado-
res idosos, implantando e direcionando agoes
de satde no intuito de prevenir e/ou sanar os
riscos desses individuos de sofrerem aciden-
tes de trabalho. Esse olhar dos profissionais de
enfermagem para o processo de trabalho e de
saude dos trabalhadores idosos niao necessita
partir exclusivamente de enfermeiros(as) espe-
cialistas em Enfermagem do Trabalho. Deve par-
tir também de enfermeiros(as) nao especialistas,
tendo em vista a necessidade de se abordar os
trabalhadores de forma integral, sensibilizada e
comprometida com a sua saide. Impoe-se ain-
da a necessidade de se realizar estudos adicio-
nais que objetivem avancar na construcao de
conhecimento das questdes supracitadas, que
envolvem as areas da saude do trabalhador, en-

fermagem e satude da pessoa idosa.
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