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Resumo  

Introdução: Os acidentes de trabalho são considerados evitáveis em muitas situações e que 

podem causar lesões no trabalhador e onerar o sistema de saúde pública e os regimes de 

previdência social.  Objetivos:  Descrever o perfil e custos dos acidentes de trabalho notificados 

e atendidos em um hospital universitário em Pernambuco no período de 2018 a 2021. Métodos: 

Estudo exploratório, ex post facto, quantitativo realizado utilizando dados do Sistema de 

Informação de Agravos de Notificação. Foram realizadas análises descritiva e inferencial e teste 

Exato de Fisher, além da regressão de Poisson. Resultados: Ocorreram 603 acidentes de 

trabalho notificados, com média de idade de 38,2 anos, predomínio em homens (82,3%), raça 

parda (84,2%), escolaridade ignorada (66,0%) e residência urbana (69,2%). A maioria sucedeu 

em 2020 (n=185; 27,8%), em trabalhadores autônomos (39,2%), típico (55,9%), atingindo 

membros superiores (25,4%). Foi identificado que ter idade superior a 37 anos eleva 95% (IC 

95%: 0,91 – 0,99) a prevalência de acidentes de trabalho em homens. Ser autônomo aumenta a 

prevalência em 92% deste evento (IC 95%: 0,87 – 0,96; p < 0,001) e não ter a situação laboral 

preenchida 80% (IC 95%: 0,73 – 0,87; p < 0,001). Quanto ao tipo de acidente, os acidentes de 

trajeto elevam em 1,09 vezes (IC 95%: 1,05 – 1,14; p < 0,001) a prevalência de ocorrências no 

gênero masculino. Conclusões: Os resultados apontam que torna relevante a busca de 

estratégias específicas a fim de prevenir acidentes e, com efeito, preservar a saúde e segurança 

do trabalhador e redução com gastos governamentais. 

Palavras-chave: saúde ocupacional; acidentes de trabalho; custos de cuidados de saúde. 

 

Abstract 

Introduction: Accidents at work are considered preventable in many situations and can cause 

injuries to the worker and burden the public health system and social security systems. 

Objectives: To describe the profile and costs of occupational accidents notified and treated at 

a university hospital in Pernambuco from 2018 to 2021. Methods: Exploratory, ex post facto, 

quantitative study carried out using data from the Notifiable Diseases Information System. 

Descriptive and inferential analyzes and Fisher's exact test were performed, in addition to 

Poisson regression. Results: There were 603 reported accidents at work, with a mean age of 

38.2 years, predominance in men (82.3%), brown race (84.2%), unknown schooling (66.0%) 

and urban residence (69.2%). Most happen in 2020 (n = 185; 27.8%), in self-employed workers 

(39.2%), typical (55.9%), reaching upper limbs (25.4%). It was identified that being over 37 

years of age raises 95% (95% CI: 0.91 – 0.99) the prevalence of occupational accidents in men. 

Being self-employed increases the prevalence of this event by 92% (95% CI: 0.87 – 0.96; p < 

0.001) and not having the employment status completed 80% (95% CI: 0.73 – 0.87; p < 0.001). 

Regarding the type of accident, commuting accidents increase by 1.09 times (95% CI: 1.05 – 

1.14; p < 0.001) the prevalence of occurrences in males. Conclusions: The results indicate that 

the search for specific strategies to prevent accidents and, in effect, preserve the health and 

safety of workers and reduce government spending is relevant. 

Keywords: occupational health; accidents, occupational; health care costs. 
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INTRODUÇÃO 

 

Os acidentes e doenças de trabalho têm participação expressiva sobre a 

morbimortalidade na população trabalhadora constituindo em um importante problema de 

saúde pública1. Sendo que estes agravos geram cerca de 500.000 mil dias de trabalho perdidos 

por ano no mundo2. Porém, no Brasil mesmo com a subnotificação, afere-se uma média de 40 

milhões de acidentes de trabalho fatais, o que gera despesa financeira com gastos assistenciais 

ao trabalhador e altos custos para os cofres públicos devido à aposentadoria subsidiada pelo 

Instituto Nacional do Seguro Social (INSS)2.  

No estado de Pernambuco, no período de 2018 a 2020, a quantidade de acidentes do 

trabalho, por situação do registro e motivo, segundo a Classificação Nacional de Atividades 

Econômicas (CNAE), foram registrados um total de 39.570 acidentes de trabalho, dos quais 

20.388 foram classificados como típicos e 6.390 de trajeto, sendo as vítimas, em sua maioria, 

indivíduos jovens entre 20 a 39 anos e do sexo masculino3. Nesses dados não estão incluídos 

acidentes envolvendo os trabalhadores sem carteira assinada, autônomos, empregados 

domésticos e os vinculados a outros sistemas previdenciários. 

 Os dados relativos a cada internação no Brasil são fornecidos pelo Sistema de 

Informações Hospitalares (SIH) do Sistema Único de Saúde (SUS), que contém a maior parte 

das informações relativas aos hospitais da rede própria, conveniada ou contratada pelo SUS4, 

responsáveis por aproximadamente 70% do total de internações, excluindo a rede privada5. Este 

sistema, utiliza como instrumento de coleta de dados o formulário de Autorização de Internação 

Hospitalar (AIH) que possui campos na qual devem ser registrados sobre as características do 

paciente, identificação do agente causador da morbidade, diagnóstico, custos hospitalares, o 

que assegura o repasse de recursos financeiros para cada internação. 

Quando os agravos estão relacionados a acidentes ou doenças ocupacionais, o sistema 

de registro é o Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN) que fornece 

subsídios para explicações causais de tal agravo, contribuindo para a identificação da realidade 

epidemiológica de determinada área geográfica sobre Acidente de trabalho (antes denominado 

“Acidente de Trabalho Grave”), Acidente de trabalho com exposição a material biológico, 

Transtornos mentais relacionados ao trabalho, Câncer relacionado ao trabalho, Dermatoses 
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ocupacionais, Pneumoconioses, Perda Auditiva Induzida pelo Ruído e Lesão por esforço 

repetitivo/Distúrbios osteomusculares relacionados ao trabalho6. 

Considerando que entre os países, o Brasil supera os índices de acidentes de trabalho 

com três óbitos a cada duas horas e estima-se em média já tenha ocorrido cerca de 40 milhões 

destes acidentes fatais, além da ocorrência alarmante de subnotificação e que muitas vezes o 

acidente de trabalho requer hospitalização em casos graves2, reconhece-se que a notificação 

como um indicador significativo, inclusive entre os trabalhadores que necessitam de 

hospitalização devido aos custos hospitalares e por ventura o seu afastamento do trabalho. 

Diante disso, este estudo teve como objetivo descrever o perfil e custos dos acidentes de 

trabalho notificados e atendidos em um hospital universitário em Pernambuco. 

 

MÉTODOS 

 

A pesquisa caracteriza-se como exploratória, ex post facto, quantitativa e baseada em 

dados secundários, baseado no Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN) e 

Autorizações de Internações Hospitalares (AIHs) incluindo todos os casos notificados para 

acidentes de trabalho e que foram registrados em um hospital universitário no município de 

Petrolina, no interior do estado de Pernambuco, entre os anos de 2018 e 2020, coletados nos 

meses de setembro dezembro de 2022. Foram excluídos deste estudo os registros em que o 

campo ‘ocupação’ foi deixado em branco ou casos duplicados serão excluídas do estudo. 

O hospital do referido estudo está localizado em Petrolina - PE, administrado pela 

Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares (EBSERH), com prestação de serviços 100% 

gratuitos à população, sendo referência para a Rede Interestadual de Atenção à Saúde do Médio 

do Vale do São Francisco - Pernambuco - Bahia (Rede PEBA), formada por seis 

microrregionais de saúde, cuja população é de, aproximadamente, 2.068.000 habitantes7. 

Através do SINAN analisamos as características sociodemográficas como sexo 

(masculino e feminino), faixa etária (18 a 35 anos, 36 a 59 anos, 60 anos ou mais), raça/cor 

(branca, preta, parda, amarela e indígena), categoria profissional dos trabalhadores, o CID 

(Classificação Internacional de Doenças) da internação, o tempo médio de permanência no 

hospital (menos de 1 dia, 1 a 7 dias, 8 a 14 dias, 15 a 21 dias, 22 a 30 dias) e se ocorreu óbito 
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(sim, não). Sobre os procedimentos médicos, os exames mais requisitados e o custo financeiro 

anual médico-hospitalar dos atendimentos realizados com os trabalhadores que sofreram 

acidente de trabalho e foram internados no hospital universitário, as informações foram 

coletadas com base na ficha de Autorização de Internação Hospitalar (AIH), do Sistema de 

Informações Hospitalares do SUS (SIH/ SUS) junto à Secretaria Municipal. 

 Os dados individuais dos trabalhadores que sofreram acidente de trabalho durante o 

período de amostragem para este estudo foram utilizados apenas no estágio inicial da pesquisa. 

Logo que as AIHs foram identificadas, todas as informações pessoais que permitissem 

identificar, direta ou indiretamente, os trabalhadores acidentados, foram excluídas e utilizando 

apenas os elementos quantitativos relativos ao custo dos atendimentos e aos procedimentos 

médicos de diagnóstico. 

Os dados foram digitados no Excel e exportados para tabulação em um software 

estatístico. Foram realizadas análises descritivas (medidas de tendência central e dispersão, 

frequência absoluta e relativa) e inferencial (teste Qui-quadrado de Pearson, Exato de Fisher e 

Regressão de Poisson robusta). O teste Exato de Fisher foi utilizado nas situações em que as 

frequências absolutas com valor inferior a 5 foi superior a 20%. Destaca-se ainda que as 

variáveis “custos hospitalares” e “tempo de permanência” foram categorizadas na associação 

de acordo com a mediana (381,5 e 3,0, respectivamente). 

Já a regressão de Poisson robusta foi ponderada para identificar as características 

associadas à prevalência de acidentes de trabalho no gênero masculino, tendo em vista a 

frequência apresentada (82,3%; n = 547). O modelo final foi mantido com as variáveis que 

demonstraram p < 0,05. 

Apesar de tratar-se de uma pesquisa com dados públicos de fonte secundária, o estudo 

foi submetido e aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa UFPE – Universidade Federal de 

Pernambuco - campus Recife - UFPE/Recife, por meio do parecer número 5.571.393.  
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RESULTADOS 

 

Sobre as características sociodemográficas dos (as) trabalhadores (as) que sofreram 

acidentes de trabalho e ficaram internados em um hospital universitário em Pernambuco, no 

período entre 2018 e 2021, a média de idade foi de 38,2 anos (DP ± 12,2), com predomínio do 

gênero masculino (n = 547; 82,3%), raça parda (n = 560; 84,2%), escolaridade ignorada (n = 

439; 66,0%) e zona de residência urbana (n = 460; 69,2%).  

No que tange às informações dos acidentes, a maior parte ocorreu em 2020 (n = 185; 

27,8%), em trabalhadores autônomos (n = 261; 39,2%), do tipo típico (n = 372; 55,9%), 

atingindo membros superiores (n = 169; 25,4%), com evolução para incapacidade temporária 

(n = 520; 78,2%), e desfecho de alta (n = 431; 64,8%). A média do tempo de permanência 

internado foi de 6,2 dias (DP ± 8,7) e dos custos hospitalares de 965,9 reais (DP ± 2093,0) 

(Tabela 1).  

 

 

 

Tabela 1 - Características relacionadas a acidentes de trabalho dos (as) trabalhadores (as) que sofreram acidente 

de trabalho e ficaram internados em um hospital universitário em Pernambuco. Petrolina, PE, Brasil, 2018-2021 

Variáveis N (%)* 

Ano do Acidente   

2018 78 (11,7) 

2019 173 (26,0) 

2020 185 (27,8) 

2021 167 (25,1) 

Situação de trabalho   

Empregado registrado com carteira assinada 198 (29,8) 

Empregado não registrado 40 (6,0) 

Autônomo/conta própria 261 (39,2) 

Servidor público estatuário 8 (1,2) 

Trabalho temporário 6 (0,9) 



 

 Rev Bras Med Trab - Pre-Proof (as accepted) 

 

Rev Bras Med Trab - Pre-Proof - http://doi.org/10.47626/1679-4435-2023-1243 

 

Trabalhador avulso 76 (11,4) 

Empregador 4 (0,6) 

Outros 3 (0,5) 

Ignorado 5 (0,8) 

Não preenchido 2 (0,3) 

Tipo de acidente   

Típico 372 (55,9) 

Trajeto 231 (34,7) 

Parte do corpo atingida   

Olhos 12 (1,8) 

Cabeça 24 (3,6) 

Pescoço 5 (0,8) 

Tórax 20 (3,0) 

Abdome 8 (1,2) 

Mão 146 (22,0) 

Membro superior 169 (25,4) 

Membro inferior 51 (7,7) 

Pé 2 (0,3) 

Todo o corpo 15 (2,3) 

Outro 1 (0,2) 

Evolução do caso   

Cura 16 (2,4) 

Incapacidade temporária 520 (78,2) 

Incapacidade parcial permanente 12 (1,8) 

Incapacidade total permanente 2 (0,3) 

Óbito por acidente de trabalho grave 4 (0,6) 

Óbito por outras causas 1 (0,2) 

Outros 1 (0,2) 

Ignorado 40 (6,0) 

Não preenchido 7 (1,1) 

Desfecho da internação   

Alta 431 (64,8) 

Transferência para outro hospital 143 (21,5) 

Óbito 5 (0,8) 
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Evasão 19 (2,9) 

Desistência do Tratamento 5 (0,8) 

Tempo de permanência internado (em dias)   

Mínimo – Máximo 0,5 – 72,2 

Média – Desvio Padrão 6,2 ± 8,7 

Custos   

Mínimo – Máximo 40,4 – 33243,1 

Média – Desvio Padrão 965,9 ± 2093,0 

Nota: * Amostra válida/em falta: 602/63. 

 

   

A Tabela 2 expressa os resultados de associação a partir do gênero dos participantes. 

Desse modo, verificou-se que os acidentes de trabalho no gênero feminino foram 

predominantes em idade inferior a 37 anos (n = 40; 71,4%), raça parda (n = 51; 91,1%), 

escolaridade ignorada (n = 45; 80,4%), com trabalho registrado em carteira assinada (n = 35; 

62,5%), do tipo trajeto (n = 39; 69,6%), com evolução de incapacidade temporária (n = 52; 

92,9%) e desfecho de alta (n = 32; 57,1%). 

No gênero masculino, os acidentes de trabalho prevaleceram em idade superior a 37 

anos (n = 274; 50,1%); raça parda (n = 509; 93,1%), escolaridade ignorada (n = 394; 72,0%), 

em situação de trabalho autônomo (n = 249; 45,5%). Sobre as características do evento, 

observou-se que a maioria sofreu acidente típico (n = 355; 64,9%), evoluindo para incapacidade 

temporária (n = 468; 85,6%), e alta como desfecho (n = 399; 72,9%). Além destas informações 

descritas, destaca-se que houve diferença estatisticamente significativa para as variáveis idade 

(p = 0,002), situação de trabalho (p < 0,001), tipo de acidente (p < 0,001) e desfecho da 

internação (p = 0,018). 
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Tabela 2 - Associação entre gênero, características sociodemográficas e de acidente de trabalho entre os (as) 

trabalhadores (as) que sofreram acidente de trabalho e ficaram internados em um hospital universitário em 

Pernambuco. Petrolina, PE, Brasil, 2018-2021 

Variáveis Gênero p-valor 

Masculino 

n (%) 

Feminino 

n (%) 

Idade       

Inferior a 37 anos 273 (49,9) 40 (71,4) 0,002* 

Superior a 37 anos 274 (50,1) 16 (28,6) 

Raça/cor       

Branca 16 (2,9) 4 (7,1) 0,293** 

Preta 10 (1,8) 0 (0,0) 

Parda 509 (93,1) 51 (91,1) 

Ignorado 5 (0,9) 1 (1,8) 

Não preenchido 7 (1,3) 0 (0,0) 

Escolaridade       

Ensino fundamental 01 incompleto 11 (2,0) 0 (0,0) 0,083** 

Ensino fundamental 01 completo 4 (0,7) 0 (0,0) 

Ensino fundamental 02 incompleto 8 (1,5) 0 (0,0) 

Ensino fundamental 02 completo 5 (0,9) 0 (0,0) 

Ensino médio incompleto 6 (1,1) 0 (0,0) 

Ensino médio completo 33 (6,0) 2 (3,6) 

Educação superior incompleto 7 (1,3) 5 (8,9) 

Educação superior completa 1 (0,2) 0 (0,0) 

Ignorado 394 (72,0) 45 (80,4) 

Não preenchido 78 (14,3) 4 (7,1) 

Situação de trabalho       

Empregado registrado com carteira assinada 163 (29,8) 35 (62,5) <0,001** 

Empregado não registrado 36 (6,6) 4 (7,1) 

Autônomo/conta própria 249 (45,5) 12 (21,4) 

Servidor público estatuário 8 (1,5) 0 (0,0) 

Trabalho temporário 4 (0,7) 2 (3,6) 

Trabalhador avulso 74 (13,5) 2 (3,6) 
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Empregador 4 (0,7) 0 (0,0) 

Outros 3 (0,5) 0 (0,0) 

Ignorado 4 (0,7) 1 (1,8) 

Não preenchido 2 (0,4) 0 (0,0) 

Tipo de acidente       

Típico 355 (64,9) 17 (30,4) <0,001* 

Trajeto 192 (35,1) 39 (69,6) 

Evolução do caso       

Cura 16 (2,9) 0 (0,0) 0,234** 

Incapacidade temporária 468 (85,6) 52 (92,9) 

Incapacidade parcial permanente 12 (2,2) 0 (0,0) 

Incapacidade total permanente 2 (0,4) 0 (0,0) 

Óbito por acidente de trabalho grave 2 (0,4) 2 (3,6) 

Óbito por outras causas 1 (0,2) 0 (0,0) 

Outros 1 (0,2) 0 (0,0) 

Ignorado 38 (6,9) 2 (3,6) 

Não preenchido 7 (1,3) 0 (0,0) 

Desfecho da internação       

Alta 399 (72,9) 32 (57,1) 0,018** 

Transferência para outro hospital 122 (22,3) 21 (37,5) 

Óbito 3 (0,5) 2 (3,6) 

Evasão 18 (3,3) 1 (1,8) 

Desistência do tratamento 5 (0,9) 0 (0,0) 

Nota: *teste qui-quadrado de Pearson; ** teste exato de Fisher. 

  

 

Com relação à Tabela 3, foi visto que os custos hospitalares superiores a R$ 381,47 

apresentaram resultados estatisticamente significantes para as variáveis acidentes de trajeto 

(57,8%; n = 118; p = 0,004), óbitos (80,0%; n = 4; p < 0,001) e tempo de permanência superior 

a 3 dias (59,8%; n = 159; p < 0,001). 
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Tabela 3 - Associação entre custos e características de acidente de trabalho dos (as) trabalhadores (as) que 

sofreram acidente de trabalho e ficaram internados em um hospital universitário em Pernambuco. Petrolina, PE, 

Brasil, 2018-2021 

Variáveis Custos hospitalares p-valor 

Inferior a 381,5 

n (%) 

Superior a 381,5 

n (%) 

Tipo de acidente       

Típico 181 (55,0) 148 (45,0) 0,004* 

Trajeto 86 (42,2) 118 (57,8) 

Evolução do caso       

Cura 6 (46,2) 7 (53,8) 0,892** 

Incapacidade temporária 233 (50,5) 228 (49,5) 

Incapacidade parcial permanente 7 (63,6) 4 (36,4) 

Incapacidade total permanente 1 (50,0) 1 (50,0) 

Óbito por acidente de trabalho grave 1 (25,0) 3 (75,0) 

Óbito por outras causas 0 (0,0) 1 (100,0) 

Outros 1 (100,0) 0 (0,0) 

Ignorado 15 (44,1) 19 (55,9) 

Não preenchido 3 (50,0) 3 (50,0) 

Desfecho da internação       

Alta 173 (44,2) 218 (55,8) <0,001** 

Transferência para outro hospital 82 (71,3) 33 (28,7) 

Óbito 1 (20,0) 4 (80,0) 

Evasão 10 (52,6) 9 (47,4) 

Desistência do tratamento 1 (33,3) 2 (66,7) 

Tempo de permanência       

Inferior a 3 dias 159 (59,8) 107 (40,2) <0,001* 

Superior a 3 dias 107 (40,2) 159 (59,8) 

Nota: *teste qui-quadrado de Pearson; ** teste exato de Fisher. 
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Mediante a análise multivariada, foi identificado que ter idade superior a 37 anos eleva 

95% (IC 95%: 0,91 – 0,99) a prevalência de acidentes de trabalho em homens. Já na situação 

de trabalho, ser autônomo aumenta a prevalência em 92% deste evento (IC 95%: 0,87 – 0,96; 

p < 0,001), servidor público 85% (IC 95%: 0,80 – 0,91; p < 0,001), trabalhador avulso 89% (IC 

95%: 0,85 – 0,94; p < 0,001), empregador 89% (IC 95%: 0,83 – 0,96; p = 0,002), outras 

situações 83% (IC 95%: 0,74 – 0,93; p = 0,002), e não ter a situação laboral preenchida 80% 

(IC 95%: 0,73 – 0,87; p < 0,001). 

Quanto ao tipo de acidente, os acidentes de trajeto elevam em 1,09 vezes (IC 95%: 1,05 

– 1,14; p < 0,001) a prevalência de ocorrências no gênero masculino. No tocante ao desfecho, 

a transferência para outro hospital também mostrou elevação da prevalência deste evento (IC 

95%: 1,01 – 1,13; p = 0,013) (Tabela 4). 

  

Tabela 4 - Características associadas à prevalência de acidentes de trabalho em homens que sofreram acidente de 

trabalho e ficaram internados em um hospital universitário em Pernambuco. Petrolina, PE, Brasil, 2018-2021 

  RP IC 95% p-valor 

Idade       

Inferior a 37 anos 1 - - 

Superior a 37 anos 0,95 0,91 – 0,99 0,010 

Situação de trabalho       

Empregado registrado com carteira assinada 1 - - 

Empregado não registrado 0,95 0,87 – 1,04 0,241 

Autônomo/conta própria 0,92 0,87 – 0,96 <0,001 

Servidor público estatuário 0,85 0,80 – 0,91 <0,001 

Trabalho temporário 1,10 0,82 – 1,48 0,510 

Trabalhador avulso 0,89 0,85 – 0,94 <0,001 

Empregador 0,89 0,83 – 0,96 0,002 

Outros 0,83 0,74 – 0,93 0,002 

Ignorado 1,07 0,80 – 1,43 0,647 

Não preenchido 0,80 0,73 – 0,87 <0,001 

Tipo de acidente       

Típico 1 - - 

Trajeto 1,09 1,05 – 1,14 <0,001 
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Desfecho de internação       

Alta 1 - - 

Transferência para outro hospital 1,07 1,01 – 1,13 0,013 

Óbito 1,31 0,93 – 1,86 0,123 

Evasão 0,99 0,89 – 1,10 0,849 

Desistência do tratamento 0,92 0,83 – 1,03 0,147 

Nota: RP: Razão de prevalência. 

 

DISCUSSÃO 

 

Os resultados deste estudo permitiram conhecer o perfil e os custos dos acidentes de 

trabalho notificados e atendidos em um hospital universitário em Pernambuco entre os anos de 

2018 e 2021, nos quais observa-se que as internações mais frequentes ocorreram em 2020 e a 

localização da lesão/área afetada provocada por estes acidentes ocasionaram o internamento em 

maior proporção para o membro superior.  

Sobre o ano de 2020 neste estudo, chama atenção, por diferir dos dados apresentados 

pelo Anuário Estatístico da Previdência Social, considerando que este ano foi marcado pela 

pandemia da covid-19 que afetou de forma significante todos os aspectos da vida da população, 

inclusive a trabalhadora, além das estatísticas de acidentes de trabalho, mostrando que o total 

de acidentes típicos reduziu 16,4%, passando de 375.300 em 2019 para 313.575 em 2020. Nos 

acidentes de trajeto o percentual de redução foi 41,9%, pois em 2019 aconteceram 102.405 

casos contra 59.520 em 20208. 

Sobre a área do corpo afetada, difere segundo os dados do Observatório de Saúde e 

Segurança do Trabalho9, da qual o Sinan registrou que 22,5% dos acidentes de trabalho 

ocorreram em membros inferiores e 15,7% nos superiores. Outro estudo aponta que em 569 

acidentes pesquisados, o equivalente a 40,6%, obtiveram os membros superiores como as partes 

do corpo mais afetadas por danos mais graves nas mãos, relacionando as causas principais como 

o manuseio de objetos cortantes10. O que necessita de um estudo mais amplo para que possa 

identificar quais foram as categorias ocupacionais que sofreram acidentes de trabalho. 

Acerca do maior número de acidentes, e por conseguinte, internações, ter ocorrido com 

trabalhadores autônomos em 2020 pode ser explicado pelo aumento ascendente desde o início 
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da pandemia de indivíduos nesta situação de trabalho, com ou sem CNPJ, como alternativa para 

continuar no mercado de trabalho, atingindo seu maior nível histórico no 3º trimestre de 2021. 

Tal fato é resultado das ações governamentais durante a crise sanitária da covid-19 para 

dinamizar a economia, melhorar o ambiente de negócios, desburocratizar o processo de abertura 

de uma empresa, e de mudanças na cultura do empreendedorismo social que criaram condições 

mais favoráveis para iniciar uma empresa11.  

Em relação aos custos hospitalares provenientes dos trabalhadores internados vítimas 

de acidente de trabalho, este estudo aponta que foram superiores a R$ 381,47, sendo que as 

variáveis mais prevalentes estavam associadas para acidentes de trajeto, óbitos e tempo de 

permanência superior a 3 dias. Os acidentes de trajeto são causadores pelo alto índice de 

mortalidade no trânsito e que no Brasil o índice deste tipo de acidente causa três óbitos a cada 

duas horas e ocorrem devido a precariedade na segurança viária, o estado crítico dos transportes 

dos trabalhadores e da falta de fiscalização rigorosa, chamando atenção para a Região Nordeste, 

que em 2030 irá precisar de auxílio voltado para a segurança nas vias públicas, visto que, esta 

localidade terá uma das primeiras posições de incidentes fatais por acidente de transporte 

terrestre2. 

 Sobre a questão de gênero e acidentes de trabalho, a literatura científica é enfática em 

afirmar que os homens são as principais vítimas destes acidentes no Brasil, sobretudo em 

relação aos acidentes de trabalho graves, posto que os homens tendem a realizar trabalhos em 

condições mais perigosas, colocando-se em situações de maior risco de acidentes12, assim, 

torna-se necessário uma análise mais robusta sobre este gênero.  

De forma geral, os resultados encontrados nesta pesquisa sugerem que a prevalência de 

acidente de trabalho entre homens eleva com a idade, situação de trabalho, tipo de acidente e o 

desfecho da internação. No tocante à variável idade, quando superior a 37 anos eleva 95% de 

acidentes de trabalho, o que, curiosamente, difere de um estudo realizado na Bahia, onde a 

população masculina mais acometida apresentava-se entre 20 e 29 anos2 e no Paraná na etária 

de 20 a 34 anos, porém a nível nacional, a faixa etária é de 25 a 34 anos13. Este contraste aponta 

uma diferença no perfil do acometimento na dinâmica regional do trabalho e que necessita de 

atenção, a fim de estabelecer medidas de prevenção a acidentes independente da faixa etária do 

trabalhador14. Porém, a idade superior a 37 anos torna-se vulnerável a sofrer acidente de 
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trabalho pelo fato de que pertencer a população mais produtiva e com maior carga de trabalho, 

expondo o trabalhador a uma maior chance de sofrer acidente15. 

Para o trabalhador autônomo ou avulso, aumenta a prevalência deste evento em 92% e 

89%, respectivamente, o que torna uma grande preocupação, pois a informalidade tende a não 

expor os reais acidentes de trabalho13. Estudos realizados na Bahia16 e no Paraná13 demonstram 

que trabalhadores com carteira assinada está relacionada com maior número de acidentes de 

trabalho, na contramão dos resultados que foram encontrados nesta pesquisa. Mesmo com a 

peculiaridade de cada atividade profissional, é possível apontar que, em geral, os trabalhadores 

podem enfrentar ausência de proteção social e a submissão às demandas laborais que podem 

contribuir para acidentes de trabalho17.  

 Adicionalmente, o trabalho autônomo e informal é resultado da nova realidade global 

no mundo do trabalho, que sob forte influência da globalização eleva o número de ocupações 

acentuando as perdas de direitos18, assim, o efeito da precarização do trabalho reflete no 

aumento do risco de acidentes, principalmente na faixa etária em que ele é mais produtivo. No 

período pandêmico, com frequência, observou-se muitos jovens se arriscando nos trabalhos 

uberizados, já que a covid-19 afetou os trabalhadores no número de empregos, na qualidade 

dos empregos e no crescimento de grupo de trabalhadores vulneráveis às "mudanças no 

mercado de trabalho" - trabalhadores precários, jovens, mulheres e migrantes19.  

Outro dado preocupante e que merece destaque neste estudo, é não ter a situação laboral 

preenchida na ficha do SINAN, pois eleva a prevalência de acidente em 80%. A incompletude 

de informações é uma falha grave, o que representa menor número de informações para que 

medidas de prevenção possam ser adotadas nas empresas, ou até mesmo a implementação de 

políticas públicas voltadas para a saúde e segurança do trabalhador20. 

Em relação ao acidente de trajeto, este estudo apontou que os homens tiveram 1,09 vezes 

de ter maior probabilidade de acontecer quando comparado ao acidente típico. Um estudo 

retrospectivo com dados referentes a 2009 e 2016, apontou um aumento da incidência dos 

acidentes de trajeto de 88,17 para 105,88, o que pode ter sofrido a influência do aumento do 

número de veículos por habitantes e consequentemente o aumento do número de acidentes de 

trânsito, um dado preocupante, pois pode causar repercussão financeira na Previdência Social, 

em virtude do período de afastamento da atividade econômica resultante de internações ou 
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cirurgias15. Outra semelhança nestes estudos, pois o sexo masculino foi o mais acometido nos 

acidentes de trajeto. Isso pode ser fundamentado pelo fato de os homens apresentarem maior 

proporção percentual de trabalhadores no mercado de trabalho quando comparados às 

mulheres15. 

Sobre o desfecho da internação, a transferência para outro hospital mostrou elevação na 

probabilidade para acidente de trajeto. Este resultado sugere um indicativo de acidentes que 

evoluíram com maior gravidade e um preditor para mortalidade21. Ainda, salienta-se que em 

virtude do afastamento de trabalhadores por acidente de trabalho durante o período de 

internação, pode haver uma sobrecarga de trabalho àqueles laboriosos que continuam atuando 

na empresa ou a necessidade da inserção de outros, muitas vezes com pouco ou nenhum 

treinamento para exercer a função22, o que pode gerar novos acidentes associados ao trabalho. 

Ainda em relação ao gênero e acidente de trabalho, mesmo algumas variáveis deste 

estudo não terem apresentado resultados estatisticamente significantes, convém destacar 

algumas particularidades, a exemplo, a cor de pele, trabalhadores de raça/cor negra tendem a 

morrer por acidentes de trabalho em idades mais precoces quando comparados com brancos23. 

Desde a dominação colonialista, a ideologia do racismo constitui um mecanismo que seleciona 

a população negra nos lugares mais inferiores24, em funções braçais e em condições de trabalho 

degradantes25. 

A escolaridade foi ignorada em 66% dos registros, variável importante visto que o baixo 

nível de instrução dificulta a percepção do trabalhador acerca dos riscos existentes no ambiente 

de trabalho e com isso, dificultando a adoção de medidas preventivas26. A ocorrência de 

acidentes de trabalho entre residentes da zona urbana é decorrente, em sua maioria, do 

desenvolvimento do trabalho autônomo e informal que cresceram significativamente na 

América Latina, devido à queda de empregos formais provocado pela pandemia da covid-19 

nos últimos anos27. 

  

Limitações 

 

As limitações deste estudo incluem o tipo de desenho de estudo que reflete uma 

realidade em dado período do tempo, além de não permitir fazer inferências causais e não foi 

possível analisar as informações acerca da escolaridade uma vez que a maioria dos casos teve 
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esta informação ignorada. Além destes pontos, sugere-se que estudos futuros busquem analisar 

a categoria ocupacional afetada por acidente de trabalho, o que pode proporcionar uma maior 

visão sobre os possíveis riscos ocupacionais a que os trabalhadores estão expostos no seu 

ambiente de trabalho. 

 

CONCLUSÕES 

 

Os resultados do presente estudo mostram que o acidente de trabalho pode estar 

associado a vários características sociodemográficas do (a) trabalhador (a), assim caracterizar 

o perfil epidemiológico dos trabalhadores acometidos por este tipo de acidente oportuniza a 

identificação do perfil sociodemográfico de uma população economicamente ativa e que se 

encontra em risco e das possíveis consequências à saúde desta população, o que torna relevante 

a busca de estratégias específicas a fim de prevenir acidentes e, com efeito, preservar a saúde e 

segurança do trabalhador e reduzir gastos governamentais. 
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