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CENARIO

Globalizacao das economias e dos mercados;
Reestruturacao produtiva;

Transformacoes dos processos de trabalho;

Fragilizacao dos sistemas de protecao social ao trabalhador;

Perda de direitos trabalhistas adquiridos;



IMPLICACOES NA VIDA DOS
TRABALHADORES

x Medo de perder o trabalho, Inseguranca, estresse,
sofrimento mental, exigéncia por maior qualificacao da forca
de trabalho e escolaridade, ritmo de trabalho acelerado,
competividade, desemprego e adoecimento;

~ Ampliacao dos riscos para a saude em decorréncia do meio
no qual estao inseridos e dos novos processos de producao e
gestao do trabalho;

x Malor exposicao a situacoes de riscos socials para 0sS
trabalhadores submetidos a condi¢coes de trabalho e meio
ambiente no invisivel e desconhecido setor informal;

~ Ruptura de vinculos familiares, dificuldade de prover o
sustento, afetando a sua auto-estima e sua motivacao,
repercutindo nas relacoes sociais.



CONTEXTUALIZACAO

Acidentes de Trabalho 2008

Incapacidade Temporaria 646.035
Incapacidade Permanente 12.071
Obitos 2151
Maior incidéncia de Faixa etaria: 20 a 34 anos
acidentes

Notas:
ADepreende-se do quadro acima gque existe sub-notoficacao, porque

referem-se apenas aos trabalhadores com carteira assinada e que
contribuem para a Previdéncia Social.

A Um dado significativo a ressaltar € que a maior incidéncia de acidentes
sem CAT registrada esta na faixa etaria de 40 a 44 anos.

Sistematizado pela autora com base no Anuario Estatistico de Acidente de Trabalho/2008.
Disponivel no site: www.previdencia.gov.br



QUESTOES RELEVANTES

x Inexisténcia de dados gue permitam estimar a ordem de
grandeza de morbimortalidade por doencas e acidentes de
trabalho que incide sobre os trabalhadores do Brasil, nao sao
contabilizados os acidentes e doencas dos trabalhadores
autonomos, empregados domesticos, servidores publicos
vinculados a regimes proprios de previdéncia social e a
totalidade dos trabalhadores do mercado informal;

x Caréncia das informacfes sobre a real situacdo de saude
do conjunto dos trabalhadores dificultam o estabelecimento de
critérios para o planejamento e intervencoes em seguranga €
saude e a definicao de prioridades;

x Precariedade de informacoes sobre os agravos a saude da
parcela de trabalhadores nao coberta pelo Seguro de
Acidentes do Trabalho dificulta a conformacao desse perfil.



POLITICA NACIONAL DE SEGURANCA E SAUDE
DO TRABALHADOR
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A PNSST traca diretrizes e estratégias conjuntas entre 0s
ministérios, tendo como propodsito an me | hda qualidade de
vida e salude dos trabalhadores.0(PNSST, 2004, p.11)



ACOES PNSST

x Atencao integral a Saude do Trabalhador;

Promocao/ Protecao/ Recuperacao,

X

Vigilancia em Saude/ Acoes Preventivas;

X

Ambiente de Trabalho Digno;

X

Favorece acoes intra e intersetoriais;

X

Incorporacao a Rede Operacional de Servicos; e

X

Politica nao isolada.

X



CONCEITO

Para a PNSST trabalhadores sao: nt o dos fiomens e
mulheres que exercem atividade para sustento proprio e/ou
de seus dependentes, qualquer gue seja sua forma de
Insercao no mercado de trabalho, no setor formal ou informal

daecono.mi ao



DEFINICAO

A Lein 8.080/90 (Lei Organica da Saude-LOS) define
Saude do Trabalhador como:

Um conjunto de atividades que se destina, atraves das acoes
de vigilancia epidemiologica e vigilancia sanitaria, a promocao
e protecao da saude dos trabalhadores, assim como visa a
recuperacao e a reabilitacao dos trabalhadores submetidos
aos riscos e agravos advindos das condicoes de trabalhol...].




PREVIDENCIA SOCIAL

E uma politica publica com a misséo de oferecer protecdo ao
trabalhador e a sua familia, substituindo a renda nas
situacOes de perda ou reducao da capacidade laborativa em

decorréncia de riscos socials.



RISCOS SOCIAIS
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PREVIDENCIA SOCIAL

BENEFICIOS

Salario Maternidade

Auxilio Doenca Acide tarlo
Auxmo Do %a PreV| P ario;
Aposentadoria por Inva

Auxilio Recluséao;
Aposentadoria por Idade;
Pensao por Morte;

Aposentadoria Especial.



PAPEL DO INSS

O INSS é o0 6rgao executor da politica previdenciaria publica,
tendo a sua responsabilidade institucional definida na sua
estrutura regimental: N p r o moov econhecimento, pela
Previdéncia Social, de direito ao recebimento de beneficios
por ela administrados, assegurando agilidade, comodidade

aos seus usuarios e ampliacdo docontroles oci al o
(Decreto 5.870/2006)



CRIACAO DA DIRSAT

x Em agosto 2009, atraves do Decreto n° 6.934, que dispoe
sobre a Reestruturacao Organizacional do INSS, criando a
Diretoria de Saude do Trabalhador e reconhecendo a
relevancia atual da gestao dos Beneficios por Incapacidade,
num universo de 662.873, novos requerimentos, que
correspondem 48% em maio/2010 em nivel nacional;

x Através da Portaria n°® 296 de 09/11/2009 do MPS, aprova o
Regimento Interno do INSS gue disciplina as competéncias e
atribuicoes de cada area que compOe a estrutura da
Instituicao. O Servico Social situa-se, no nivel da Geréncia
Executiva vinculado a Secao da Saude do Trabalhador/SST.



PAPEL DO ASSISTENTE SOCIAL

x O Assistente Social tem como objeto de intervencao as
expressoes advindas da Questao Social manifestadas pelas
desigualdades socials oriundas da sociedade capitalista;

x O nosso papel &€ fundamental na implementacao da politica
previdenciaria sob a otica do direito social e da cidadania,
viabilizando o acesso aos servicos e beneficios, contribuindo
para a formacao da consciéncia de protecao ao trabalho e
respondendo as demandas e reivindicacdoes da populacao
referente a Saude do Trabalhador;

x Contribuir para o aperfeicoamento do processo de
reconhecimento do direito aos beneficios por incapacidade
tendo como base norteadora a PNSST.



