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Resumo
Esta pesquisa verificou a freqüência e a distribui-
ção dos acidentes do trabalho registrados numa
unidade hospitalar do município de Adamantina
(SP). Analisamos as informações contidas nas Co-
municações de Acidente do Trabalho (CAT) a
partir das variáveis: procedência do trabalhador,
empresa empregadora, profissão, idade, sexo,
parte do corpo atingida e agente causador. Em
2003 foram registradas 86 CATs pela unidade
hospitalar analisada. Aproximadamente 83% das
notificações envolviam residentes do município. As
indústrias de cana-de-açúcar acumularam 39,5%
dos acidentes. Os serviços de saúde ocasiona-
ram 10,5% dos registros, tendo freqüência maior
que a construção civil (8%). As profissões que
acumularam o maior número de registros foram:
trabalhador rural (35%), ajudante geral (24%) e
profissionais de saúde (10,5%). Entre os traba-
lhadores até os 30 anos ocorreram 57% dos aci-
dentes. Os trabalhadores masculinos acumularam
79% dos registros. As partes do corpo mais atin-
gidas foram o membro superior esquerdo (29%)
e membro inferior esquerdo (17,4%). O facão
canavieiro ocasionou 23,2% das lesões. Conclu-
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Abstract
This research verified the frequency and distribution
of work accidents registered at a hospital in
Adamantina (SP). All the information presented
at the Work Accident Communication (WAC) was
examined according to these following variants:
worker’s provenance, employing company,
occupation, age, sex, part of the body injured and
causing agent. There were 86 WACs registered
at the hospital in 2003; approximately 83% of them
involved city residents. Sugar cane industries
represented 39.5% of the accidents. Health
service was 10.5% of the registration, indicating
higher frequency in civil construction ( 8%). The
occupations which showed the greatest number
of accidents registered were: rural workers ( 35%),
general helpers (24%) and the professions in the
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health field (10.5%). It was verified that 57% of
the accidents occurred among workers up until
their thirties. Male workers were 79% of the
registrations. The parts of the body most affected
were: left arms (29%) and left legs (17.4%). Heavy
knives were the instruments which provoked
23.2% of the lesions. We conclude that there is a
permanent need of epidemiological information
analysis as well as the need of structuring public
actions towards the worker’s health.

Key words: worker’s health; work accidents;
epidemiology.

Introdução
O estudo das condições de trabalho no Brasil
envolve diversos aspectos relacionados ao modo
de produção nas organizações de trabalho e aos
setores de atividade econômica atuantes na eco-
nomia nacional. Nas organizações de trabalho
encontramos desde linhas de montagem
automatizadas presentes nas montadoras de veí-
culos, até a ocupação de mão-de-obra em traba-
lhos braçais, como é o caso das agroindústrias.
Esta situação determina que os prejuízos à saúde
que atingem os trabalhadores brasileiros, tenham
um amplo perfil epidemiológico, compreendendo
acidentes na manipulação de instrumentos de tra-
balho, agravos relacionados à exposição aos agen-
tes químicos e biológicos, prejuízos ocasionados
por exigências ergonômicas inadequadas, doen-
ças ocasionadas pela realização de tarefas em rit-
mo intenso e extenuante, entre outros.

O conceito de acidente do trabalho envolve pre-
juízos à saúde, desde o deslocamento do traba-
lhador para a execução da jornada produtiva ou
seu retorno ao lar até os agravos relacionados à
execução da atividade produtiva. Nesta última
categoria faz-se presente também as ocorrências
crônicas denominadas doenças do trabalho.

No ano de 2003 ocorreram no município de
Adamantina 323 acidentes do trabalho. Deste to-
tal 287 foram acidentes típicos, outros 31 aciden-

tes de trajeto e 5 registros de doenças ocupacionais
(MINISTÉRIO DA PREVIDÊNCIA E ASSIS-
TÊNCIA SOCIAL, 2005). Neste mesmo ano os
trabalhadores formais ocupavam 6223 postos de
trabalho no município (SEADE, 2005). Assim, a
cada grupo de mil trabalhadores, 52 destes so-
freram algum prejuízo à saúde em decorrência da
execução de atividades produtivas.

O registro de acidentes de trabalho em unidades
de atenção emergencial à saúde, tem como fun-
ção permitir a caracterização de perfis epidemio-
lógicos da população economicamente ativa e ser
utilizado como elemento para a organização de pro-
posta para a promoção da saúde, nos ambientes
de trabalho. Vale destacar que estes registros, cos-
tumam contemplar majoritariamente os trabalhado-
res formais e ainda devemos contar com a
subnotificação de acidentes do trabalho. Mesmo
assim, a análise dos registros de acidentes do tra-
balho, permite visualizar características inerentes ao
risco de exposição ocupacional e a degradação da
saúde dos trabalhadores.

Para caracterizar os prejuízos à saúde que aco-
metem à parcela da população que desenvolve
atividades produtivas nas imediações do municí-
pio de Adamantina (SP), realizamos esta pesqui-
sa com o objetivo de verificar a freqüência de
ocorrência de acidentes do trabalho, atendidos e
registrados na Santa Casa de Misericórdia de
Adamantina (SP) e analisar a distribuição dos aci-
dentes do trabalho entre as variáveis contidas nas
Comunicações de Acidentes do Trabalho. A pro-
dução destas informações epidemiológicas pode
embasar ações de extensão às unidades produti-
vas e à classe trabalhadora. Deste modo, pude-
mos encontrar indicativos de atividades produti-
vas onde poderemos concentrar ações proativas
de promoção da saúde.

Metodologia
A execução desta pesquisa envolveu a análise das
Comunicações de Acidente do Trabalho emitidas
e registradas no ano de 2003, pela Santa Casa de
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Misericórdia de Adamantina (SP). Nesta ativida-
de analisamos a freqüência de acidentes do tra-
balho e outras variáveis contidas nas CATs: pro-
cedência do trabalhador, empresa empregadora,
profissão, idade, sexo, parte do corpo atingida e
agente causador.

Resultados
No ano de 2003 foram registradas 86 CATs na
unidade hospitalar de atenção emergencial à saú-
de analisada. A apresentação da tabela 1 permite
visualizarmos a distribuição dos acidentes do tra-
balho em razão do município de residência do tra-
balhador:

Tabela 1 – Distribuição dos acidentes do trabalho
registrados na Santa de Misericórdia de
Adamantina (SP), segundo o município de resi-
dência do trabalhador, no ano de 2003.
Mun. N. de reg. Freq.(%) Freq. Acum. (%)
Adamantina 72 83,7 83,7
Flórida Paulista 07 8,1 91,8
Lucélia 03 3,4 95,2
Mariápolis 01 1,2 96,4
Irapuru 01 1,2 97,6
Parapuã 01 1,2 98,8
São Paulo 01 1,2 100,0
TOTAL 86 100,0100,0

Aproximadamente 84% das notificações envolvi-
am trabalhadores adamantinenses. Em razão do
deslocamento de trabalhadores volantes, 15% das
notificações envolveram trabalhadores de municí-
pios limítrofes. Vale destacar, a notificação de um
acidente envolvendo um residente do município de
São Paulo. Deslocado para prestar atividades no
interior paulista, o trabalhador feriu o maxilar, a face
e a boca em conseqüência de uma queda.

Ao analisarmos o tipo de empresa que contribui
para os registros de acidentes do trabalho, verifi-
camos a seguinte distribuição dos acidentes:

Tabela 2 – Tipo de empresa envolvida na ocor-
rência de acidentes do trabalho, registrado na

Santa de Misericórdia de Adamantina (SP), no
ano de 2003.

Tipo de Emp. N. de registros Freq. (%)
Usinas e Destilarias 34 39,5
Indústrias 13 15,3
Micro Empresas 10 11,6
Setor Saúde09 10,4
Construção Civil 07 8,1
Comércio 05 5,8
Outras 08 9,3
TOTAL 86 100,0

 As indústrias de cana-de-açúcar acumularam
39,5% das notificações. Estas notificações apre-
sentaram perfil epidemiológico que envolve des-
de acidentes típicos da área rural, como cortes
decorrentes do contato com a lâmina do facão,
aos acidentes característicos do processamento
industrial. Neste último caso, o trabalhador so-
freu queimaduras no pescoço e na região lombar
ao movimentar uma válvula de equipamento de
centrifugação recebendo uma descarga de vapor
e massa de açúcar.

As indústrias de estruturas metálicas, serralheria e
de confecções acumularam juntas 15,3% dos aci-
dentes e micro empresas 11,6%. Os serviços de
saúde ocasionaram 10,4% dos registros, tendo
freqüência maior que a construção civil, setor que
acumulou 8,1% das ocorrências de acidentes do
trabalho.

Deve contribuir para um maior número de regis-
tro de acidentes no setor de saúde, a mobilização
de um grande contingente de trabalhadores em
virtude do município de Adamantina (SP) servir
como referência, em serviços de saúde, para sua
microrregião. O município concentra serviços em
saúde que contam, inclusive, com unidade de aten-
ção à saúde mental. Estes acidentes se caracteri-
zam pelo risco biológico de contaminação por
hemoderivados nos casos de acidentes com ins-
trumentos perfurocortantes. Além dos profissio-
nais de saúde, os encarregados pela limpeza dos
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estabelecimentos de saúde podem se sujeitar a
este tipo de acidente, ao manipular os dejetos
hospitalares para o descarte (MARZIALE;
NISHIMURA & FERREIRA, 2004).

 Para analisarmos o impacto dos acidentes de tra-
balho sobre as categorias profissionais construí-
mos a tabela 3 apresentada abaixo:

Tabela 3 – Distribuição dos acidentes do trabalho,
segundo categoria profissional, registrados na Santa
de Misericórdia de Adamantina (SP), no ano de 2003.
Profissão N. de registros Freqüência (%)
Trabalhador rural 30 34,8
Ajudante geral 21 24,5
Profis. de saúde 09 10,6
Mecânico 04 4,6
Office-boy 02 2,3
Menor aprendiz 02 2,3
Torneiro mecânico02 2,3
Outros 16 18,6
TOTAL 86 100,0
Entre as profissões que sofreram mais
freqüentemente acidentes do trabalho, verificamos
que os trabalhadores rurais acumularam 34,8%
dos registros. Nesta situação, deve-se considerar
a estruturação das atividades econômicas na re-
gião abrangida, pelo estudo onde predomina a
atividade agrícola. Por isso, encontramos aciden-
tes envolvendo proprietários e moradores de pro-
priedades rurais. Também encontramos o regis-
tro de acidentes associados às práticas da
canavicultura. Os acidentes de trabalho na
canavicultura são ocasionados pelas condições
extenuantes de execução do trabalho (GOMES,
FISCHER & BEDRIKOW, 2001; ALESSI &
NAVARRO, 1997 a; ALESSI & NAVARRO
1997 b; ALESSI & SCOPINHO, 1994) e pelas
precárias condições de vida dos trabalhadores
(SILVA, 1999; ANDRADE, 1994).
Entre 1997 e 2003 a área de cultivo da cana-de-
açúcar aumentou 44,5% possibilitando um aumen-
to de 51,8% na quantidade de cana-de-açúcar
produzida perfazendo um incremento superior a
7,4 milhões de toneladas (INSTITUTO DE ECO-

NOMIA AGRÍCOLA, 2003). Para o plantio, os
tratos culturais e a colheita deste incremento pro-
dutivo houve maior absorção de trabalhadores nas
atividades da canavicultura. Na realização da co-
lheita manual de cana-de-açúcar, se destacam os
cortes com o instrumento de trabalho, as perfura-
ções ocasionadas pelos colmos de cana-de-açú-
car e as quedas determinadas pelo solo escorre-
gadio ou irregular. Surgem também os acidentes
relacionados não diretamente à colheita manual
de cana-de-açúcar, mas ao plantio de novos ca-
naviais e aos tratos culturais exigidos para
longevidade do canavial. Assim, foram registradas
quedas de maquinário agrícola, ferimentos ocasi-
onados pela manutenção de colhedeiras e trato-
res e lesões à coluna vertebral, em razão da mo-
vimentação de bombas para irrigação de canavi-
ais com vinhaça.

O ajudante geral, é uma caracterização profissio-
nal abrangida em diversos setores de atividades
produtivas. Por isso, esta atividade profissional se
destaca nos registros de acidentes (24,5%) e re-
gistra um perfil epidemiológico amplo: sofreram
agravos ocasionados por quedas, movimentação
de cargas e volumes, atropelamentos no trajeto
ao trabalho, cortes ocasionados pelo contato com
serras, esmagamento de dedos em equipamentos
de preensão, entre outras ocorrências.

Os profissionais de saúde e os encarregados pela
limpeza dos ambientes hospitalares, sofreram per-
furações ocasionadas por instrumentos pontiagu-
dos e cortantes e ferimentos ocasionados por que-
das em piso escorregadio. A movimentação de
pacientes convalescentes, em razão das exigênci-
as ergonômicas, ocasionou danos a coluna verte-
bral e acumulou a freqüência de 33,3% entre os
acidentes registrados em estabelecimentos de saú-
de. Indicamos, ainda, ferimentos ocorridos a um
auxiliar de enfermagem em razão de agressão físi-
ca (socos e mordidas) executada por um cliente
de serviços em saúde mental.

Os acidentes ocorridos entre office-boys e me-
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nores aprendizes, decorrem da circulação duran-
te parte significativa da jornada de trabalho, pela
área urbana central da cidade e envolvem quedas
e atropelamentos.

A ocorrência de acidentes do trabalho envolven-
do os distintos grupos etários, apontou para a con-
centração de acidentes do trabalho entre os tra-
balhadores jovens e em início de suas atividades
produtivas. Até a terceira década de vida estão
concentrados 57% dos acidentes registrados con-
forme exposto pela tabela 4.

Tabela 4 – Distribuição dos acidentes do traba-
lho, segundo idade, registrados na Santa de Mi-
sericórdia de Adamantina (SP), no ano de 2003.

F. etária N. de reg Freq. (%) Freq. Acum. (%)
20 anos 15 17,5 17,5
20 ¬ 30 anos 34 39,5 57,0
30 ¬ 40 anos 21 24,4 81,4
40 ¬ 50 anos 13 15,1 96,5
50 anos 03 3,5 100,0

A concentração elevada dos acidentes entre tra-
balhadores jovens costuma ser explicada em ra-
zão da negligência, do despreparo e do não cum-
primento das ordenações de segurança à saúde
nas organizações de trabalho. Estas situações re-
presentadas nas denominações de ato inseguro
do trabalhador (DELLA COLETA, 1989) ou
fator humano  (DEJOURS, 1999) para o
desencadeamento de acidentes encobrem carac-
terísticas da ocupação da mão-de-obra jovem:
concentrar atividades laborais de exigência
ergonômica elevada em razão da rigidez física e
ocupar os postos de trabalho que exigem menor
qualificação e, conseqüentemente maior exposi-
ção a agentes ocupacionais, em virtude da pouca
experiência profissional. Deste modo, os riscos à
saúde associados à atividade produtiva podem
incidir de forma mais intensa sobre este grupo de
trabalhadores.

A experiência profissional aumentada com o trans-
correr dos anos e a ascensão na hierarquia

organizacional podem contribuir para melhores
condições de trabalho: a partir dos 40 anos se
concentram apenas 18,6% dos acidentes
registrados. Outro fator que contribui para essa
diminuição na freqüência dos acidentes do trabalho
e a menor ocupação de indivíduos mais velhos nas
atividades mais penosas e de exposição mais intensa
as cargas de trabalho  (LAURREL & NORIEGA,
1985) como o corte de cana-de-açúcar.

Os trabalhadores do sexo masculino acumularam
79% dos registros. Às mulheres couberam con-
seqüentemente 21% dos registros. Esta situação
não se deve atribuir unicamente a possibilidade
de menor participação de mulheres em atividades
produtivas. O que poderia explicar a menor fre-
qüência de registros de acidentes do trabalho en-
tre mulheres, seria a informalidade do trabalho
feminino especialmente no préstimo de serviços
domésticos. A subnotificação de acidentes entre
trabalhadores informais é elevada.

As partes do corpo mais afetadas na ocorrência de
acidentes guardam relação direta com as caracte-
rísticas de ocupação da mão-de-obra. Em virtude
do destaque da mobilização de trabalhadores pelo
setor canavieiro, os acidentes do trabalho caracte-
rísticos desta atividade, ou seja, ferimentos nos mem-
bros superiores e inferiores (TEIXEIRA &
FREITAS, 2003) foram as partes do corpo onde
houve maior concentração de lesões.

Tabela 5 –Partes do corpo atingidas pela ocorrên-
cia de acidente do trabalho registrados na Santa de
Misericórdia de Adamantina (SP), no ano de 2003.

Parte  atingida N. de registros Freq. (%) Freq. Acu. (%)
Membro superior esq. 25 29,0 29,0
Membro inferior esq. 15 17,4 46,4
Membro superior dir. 09 10,5 56,9
Membro inferior dir 04 4,6 61,5
Cabeça 10 11,6 73,1
Lombar 09 10,5 83,6
Tórax 02 2,4 86,0
Quadril 01 1,2 87,2
Outras partes 11 12,8 100,0
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TOTAL 86 100,0100,0
O movimento egocípeto (RUMIN, 2000) rea-
lizado pelo deslocamento do facão até os colmos
de cana-de-açúcar é auto-agressivo por terminar
sua trajetória junto ao corpo do trabalhador. A
lâmina afiada pode danificar e transpor os equi-
pamentos de proteção individual (EPI) ou mesmo
atingir partes do corpo não protegidas pelo EPI.
Somadas as lesões no membro superior e inferior
esquerdo atingem o total de 46,4% dos registros.
Comparativamente, membros superior e inferior
direito foram lesionados apenas 15%. Esta con-
centração das lesões nos membros do lado es-
querdo do corpo ocorre em virtude da manipula-
ção do facão canavieiro proporcionalmente mai-
or por trabalhadores destros. De todos os agen-
tes causadores de acidentes do trabalho o facão
canavieiro se destaca ocasionando 23,2% das lesões.

Considerações finais
Concluímos pela necessidade permanente de aná-
lise destes registros e a produção de informações
epidemiológicas, que seriam utilizadas como
indicativo das condições de ocupação da mão-
de-obra entre os setores de atividade econômica.
O estabelecimento e a estruturação de práticas
em saúde do trabalhador, baseadas nas informa-
ções epidemiológicas elaboradas pelos serviços
públicos de saúde, poderiam envolver o
monitoramento das condições produtivas nos
ambientes de trabalho e os riscos residuais dos
sistemas de produção, que resultariam em impac-
tos ao meio ambiente e à saúde coletiva. A im-
plantação de Serviços de Referência em Saúde
do Trabalhador ofertaria serviços especializados
para o restabelecimento das aptidões ocupacionais
e na recuperação do quadro geral de saúde. Po-
deria também orientar a habilitação e o
remanejamento de trabalhadores, que sofreram
prejuízos parciais permanentes das capacidades
produtivas,  para outras funções profissionais.
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