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Ministério da Saude
Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente
Departamento de Vigilancia em Satide Ambiental e Saude do Trabalhador
Coordenagdo-Geral de Vigilancia em Saude do Trabalhador

NOTA TECNICA N2 2/2024-CGSAT/DSAST/SVSA/MS

Retifica a Nota Técnica n21/2024-CGSAT/DSAST/SVSA/MS que dispde de Orientacdes as equipes de Vigilancia em Saude, Centros de Referéncia em Salde do
Trabalhador (Cerest)

e profissionais do Sistema Unico de Satde (SUS) sobre os indicadores de Vigilancia em Satde do Trabalhador.

1. RELATORIO

1.1. Segundo o Art. 62, § XI, da Politica Nacional de Vigilancia em Saude (BRASIL, 2018), entende-se por Vigilancia em Saude do Trabalhador
e da Trabalhadora (Visat), o conjunto de ag¢Bes que visam a promog¢do da salde, a prevencdo da morbimortalidade e a reducgdo de riscos e
vulnerabilidades na populagdo trabalhadora, por meio da integracdo de agdes que intervenham nas doencas e agravos e seus determinantes
decorrentes dos modelos de desenvolvimento, de processos produtivos e de trabalho.

1.2. Uma das atribuigdes da Visat é realizar analise e monitoramento da morbimortalidade dos trabalhadores e dos fatores de risco
associados as doengas e agravos relacionados ao trabalho (Dart) (BRASIL, 2023). De acordo com a Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora (PNSTT), as agdes de Visat devem ser realizadas de forma continua e sistematica, ao longo do tempo, visando a detecgdo, o
conhecimento, a pesquisa e a analise dos fatores determinantes e condicionantes dos agravos a saude relacionados aos processos e ambientes de
trabalho (BRASIL, 2017).

1.3. Os indicadores de Saude do Trabalhador sdo medidas-sintese que contém informagdo relevante sobre determinados atributos e
dimensdes do estado de saude dessa populagdo, bem como do desempenho do Sistema Unico de Satide (SUS) e seus sistemas de informagao.

1.4. A validade de um indicador em saude é determinada pelos seguintes atributos:
a) Sensibilidade: capacidade de detectar o fendmeno analisado;
b) Especificidade: capacidade de detectar somente o fenémeno investigado;
c) Mensurabilidade: dados disponiveis ou faceis de conseguir;
d) Relevancia: indicador deve ser capaz de responder a prioridades de salde;

e) Custo-efetividade: resultados obtidos pelo indicador devem justificar o investimento de tempo e recursos em saude (OPAS, 2008).

1.5. Para assegurar a confianga dos usudrios na informagdo produzida, é preciso monitorar a qualidade dos indicadores, revisar
periodicamente a consisténcia da série histdrica de dados, e disseminar a informagdo com oportunidade e regularidade.

2. ANALISE

2.1. Os indicadores de Visat (Quadro 1), no que se refere a metodologia de acompanhamento da Rede Nacional de Atencgdo Integral a Saude
do Trabalhador (Renast), foram desenvolvidos para facilitar a quantificacdo e a avaliagdo das informagdes produzidas com tal finalidade.

Quadro 1. Indicadores de Vigilancia em Saude do Trabalhador e suas respectivas fontes.

Indicador Fonte
Coeficiente de incidéncia de acidentes de trabalho Sinan e
Censo/Pnad
- e s . Sinan e
Coeficiente de notificagdo de doencas relacionadas ao trabalho
Censo/Pnad
Coeficiente de incidéncia por intoxicagdo exdgena relacionada ao Sinan e
trabalho Censo/Pnad
Coeficiente de incidéncia de violéncia interpessoal ou Sinan e
autoprovocada relacionada ao trabalho Censo/Pnad
Coeficiente de incidéncia de trabalho infantil x 100.000 Sinan e
Censo/Pnad
- . . SIM e
Coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho
Censo/Pnad
Proporgdo de preenchimento qualificado do campo acidente de
s . SIM
trabalho entre ébitos por acidentes
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Proporgdo de preenchimento do campo ocupagdo nas declaragdes

de 6bito (DO) SIM

Proporgao de preenchimento do campo ocupagdo (CBO) nas

P . Sinan
notificagdes de agravos e doengas relacionadas ao trabalho

Proporgdo de preenchimento do campo atividade econ6mica
(CNAE) nas notificagOes de agravos e doengas relacionadas ao Sinan
trabalho

Fonte: Adaptado de Brasil, 2018.
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD); Sistema de Informagéo de Agravos de Notificagdo (Sinan); Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM).

2.2. Como observado no Quadro 1, os indicadores vigentes contemplam informagdes sobre a morbimortalidade de trabalhadores a partir
dos registros do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (Sinan) e do Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM). Importante ressaltar,
que outros indicadores de avaliagdo de Salude do Trabalhador podem ser calculados com dados da Previdéncia Social, englobando informagées
relacionadas as comunicagdes de acidentes de trabalho e beneficios por incapacidade. Todavia, a presente Nota Técnica se concentrara,
exclusivamente, nos sistemas de informacao pertinentes ao ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS).

2.3. Os indicadores de Visat descritos no Quadro 1, devem seguir a metodologia de calculo descrita nos itens a seguir:
2.4. Coeficiente de incidéncia de acidentes de trabalho x 100.000 (cem mil):
2.4.1. O Coeficiente de incidéncia de acidentes de trabalho é calculado pelo nimero de casos de acidente de trabalho, acidente de trabalho

com exposi¢do a material biolégico e acidentes de trabalho por animais pegonhentos (campo 56 da ficha assinalado como <sim>), notificados no ano
de referéncia (por local de notificagdo), dividido pela Populagdo Economicamente Ativa Ocupada (PEAO) do ano referente, a partir de 14 anos de
idade, multiplicado por 100.000.

2.4.2. Fonte de dados: Sinan (dados disponiveis a partir de 2006) e IBGE — Censo (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/3584)/Pnad
Continua Anual (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/7130).

2.5. Coeficiente de notificagdo de doencas relacionadas ao trabalho x 100.000 (cem mil):

2.5.1. O Coeficiente de notificagdo de doengas relacionadas ao trabalho é calculado pelo nimero de casos de doengas relacionadas ao
trabalho (Cancer relacionado ao trabalho, Dermatoses ocupacionais, Lesdes por Esforgos Repetitivos/Distlrbios Osteomusculares Relacionados ao
Trabalho (LER/DORT), Perda Auditiva Induzida por Ruido (PAIR) relacionada ao trabalho, Pneumoconioses relacionadas ao trabalho, Transtornos
mentais relacionados ao trabalho), notificados no ano de referéncia (por local de notificagdo), dividido pela Populagdo Economicamente Ativa (PEA) do
ano referente, a partir de 14 anos de idade, multiplicado por 100.000.

2.5.2. Uma vez que sdo avaliadas através desse indicador apenas as notificagdes de doengas relacionadas ao trabalho, sdo excluidos desse
calculo as notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

2.5.3. A PEA abarca um espectro mais abrangente de individuos economicamente ativos, incluindo tanto os empregados quanto os
desempregados ativamente procurando trabalho, tornando-a uma abordagem mais representativa e adequada para o célculo do coeficiente de
notificagdo de doengas crdnicas relacionadas ao trabalho.

2.5.4. Fonte de dados: Sinan (dados disponiveis a partir de 2006) e IBGE — Censo Demogrifico 2010 (Tabela SIDRA:
https://sidra.ibge.gov.br/tabela/616, selecionar a op¢do “Economicamente ativa” na categoria “Condi¢do de atividade”)/Pnad Continua Anual (Tabela
SIDRA: https://sidra.ibge.gov.br/tabela/4360).

2.6. Coeficiente de incidéncia por intoxicagdo exogena relacionada ao trabalho x 100.000 (cem mil):

2.6.1. O coeficiente de incidéncia por intoxicagdo exdgena relacionada ao trabalho é calculado pelo nimero de casos notificados com campo
56 da ficha assinalado como “sim” no ano de referéncia (por local de notificagdo), dividido pela PEAO do ano referente, a partir de 14 anos de idade,
multiplicado por 100.000.
Importante lembrar que nesse indicador sdo incluidos os casos suspeitos e confirmados.

Fonte de dados: Sinan (dados disponiveis a partir de 2006) e IBGE — Censo (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/3584)/Pnad
Continua Anual (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/7130).

2.7. Coeficiente de incidéncia de violéncia interpessoal ou autoprovocada relacionada ao trabalho x 100.000 (cem mil):

2.7.1. O coeficiente de notificagdo de violéncia interpessoal ou autoprovocada relacionada ao trabalho é calculado pelo nimero de casos
notificados com campo 66 da ficha assinalado como “sim” no ano de referéncia (por local de notificagdo), dividido pela PEAO do ano referente, a partir
de 14 anos de idade, multiplicado por 100.000.

Fonte de dados: Sinan (dados disponiveis a partir de 2006) e IBGE — Censo (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/3584)/Pnad
Continua Anual (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/7130).

2.8. Coeficiente de incidéncia de trabalho infantil x 100.000 (cem mil):

2.8.1. O coeficiente de incidéncia de trabalho infantil é calculado pelo numero de casos notificados com campo 56 da ficha de violéncia
interpessoal ou autoprovocada assinalado como “trabalho infantil” no ano de referéncia (por local de notificagdo), dividido pela Populagdo em Idade
Ativa (PIA) do ano referente, de 5 a 17 anos de idade, multiplicado por 100.000.

Fonte de dados: Sinan (dados disponiveis a partir de 2006) e PIA (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/9514, selecionar a opgdo
"5a9anos","10a 14 anos" e "15", "16" e "17 anos" na variavel "Idade").

2.9. Coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho x 100.000 (cem mil):
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2.9.1. O Coeficiente de mortalidade por acidente de trabalho é calculado pelo nimero de dbitos por acidentes de trabalho registrados no
Sistema de Informacdo de Mortalidade (SIM) (Campo 49 da Declaragdo de 6bito (DO), no bloco VIl — Causas externas - assinalado como <sim>) no ano
de referéncia, dividido pela PEAO do ano referente, a partir de 14 anos de idade, multiplicado por 100.000.

Fonte de dados: SIM e IBGE — Censo (Tabela SIDRA https://sidra.ibge.gov.br/tabela/3584)/Pnad Continua Anual (Tabela SIDRA
https://sidra.ibge.gov.br/tabela/7130).

2.10. Proporgdo de preenchimento qualificado do campo acidente de trabalho entre 6bitos por acidentes:

2.10.1. A Proporgdo de preenchimento qualificado do campo acidente de trabalho nas declaragdes de ébito (DO) é calculada dividindo-se o
numero de dbitos por acidentes em que houve o registro do campo acidente de trabalho marcado como <sim> ou <ndo> na DO, dividido pelo nimero
total de dbitos por acidentes (Cid 10 Capitulo XX Causas externas de morbidade e de mortalidade por Acidentes: V01-X59; e por Sequelas de
acidentes: Y85-Y86)(por local de ocorréncia) x 100.
Fonte de dados: SIM
Observagdo: Ndo deve ser considerado o preenchimento como <ignorado> do campo acidente de trabalho no método de calculo do

numerador.
2.11. Proporgdo de preenchimento do campo ocupacdo nas declaragdes de 6bito (DO):
2.11.1. A Proporg¢do de preenchimento do campo ocupagdo nas DO é calculada dividindo-se o numero de dbitos em que houve o registro do

campo ocupacgdo na DO pelo numero total de 6bitos na populagdo maior que 14 anos x 100.
Fonte de dados: SIM
Observagdo: Nao deve ser considerado o preenchimento como <ignorado> da ocupagdo no método de célculo do numerador.

2.12. Proporgdo de preenchimento do campo ocupagdo nas notificagdes de agravos e doengas relacionadas ao trabalho:

2.12.1. A Proporgdo de preenchimento do campo ocupagdo nas notificagbes de agravos e doengas relacionadas ao trabalho é calculada
dividindo-se o nimero de notificacdes das Dart (acidente de trabalho, acidente de trabalho com exposi¢do a material bioldgico, intoxicacdo exdgena
relacionada ao trabalho, Cancer relacionado ao trabalho, Dermatoses ocupacionais, Lesdes por Esforgos Repetitivos/Disttrbios Osteomusculares
Relacionados ao Trabalho, Perda Auditiva Induzida por Ruido relacionada ao trabalho, Pneumoconioses relacionadas ao trabalho, Transtornos mentais
relacionados ao trabalho, acidentes de trabalho por animais pegonhentos, violéncia interpessoal ou autoprovocada relacionada ao trabalho), por local
de notificagdo, em que houve o registro do campo ocupagdo pelo nimero total de notificagdes de agravos e doengas relacionadas ao trabalho x 100.

Fonte de dados: Sinan

Observagdo: Ndo deve ser considerado o preenchimento como <ignorado> ou da ocupagdo no método de calculo do numerador.

2.13. Proporgao de preenchimento do campo atividade econdmica nas notificagcées de agravos e doengas relacionadas ao trabalho:

2.13.1. A Proporg¢do de preenchimento do campo atividade econdmica (campo 37) nas notificagdes de agravos e doengas relacionadas ao
trabalho é calculada dividindo-se o nimero de notificagdes das Dart (acidente de trabalho, acidente de trabalho com exposigdo a material bioldgico,
intoxicacdo exdgena relacionada ao trabalho, Cancer relacionado ao trabalho, Dermatoses ocupacionais, Lesdes por Esforcos Repetitivos/Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho, Perda Auditiva Induzida por Ruido relacionada ao trabalho, Pneumoconioses relacionadas ao trabalho,
Transtornos mentais relacionados ao trabalho), por local de notificagdo, em que houve o registro do campo atividade econémica pelo niumero total de
notificagGes de agravos e doengas relacionadas ao trabalho x 100.
Fonte de dados: Sinan
Observagdo 1: Ndo deve ser considerado o preenchimento como <ignorado> ou <em branco> da atividade econémica no método de

calculo do numerador.

Observagdo 2: O campo atividade econdmica encontra-se disponivel apenas nas fichas de notificagdo das Dart anteriormente listadas. Por
isso, ndo sdo consideradas para o calculo desse indicador as notificagdes de acidentes de trabalho por animais pegonhentos e violéncia interpessoal ou
autoprovocada relacionada ao trabalho.

2.14. Ao realizar os calculos dos indicadores sugere-se considerar os ultimos 10 anos e os seguintes fatores:

2.14.1. Os dados da PEAO/PEA apresentam maior representatividade para as informagdes sobre a populagdo trabalhadora. Na PEAO/PEA sdo
considerados todos os trabalhadores(as) da populagdo economicamente ativa / ativa ocupada de acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE). Ao analisar os dados ao longo de vérios anos (série histdrica), é aconselhavel calcular os indicadores mantendo como referéncia a
mesma populagdo para os denominadores.

2.14.2. Para as Unidades da Federagdo (UF), capitais e regido metropolitana utilizar PEAO/PEA da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilio
Continua Anual (PNADCA), no denominador, para o calculo dos coeficientes de 2012, 2013, 2014, 2015, 2016, 2017, 2018, 2019 e 2022. Para os anos
de 2020 e 2021, utilizar a média da PEAO de 2019 e 2022, como em férmula a seguir: Célculo para PEAO/PEA 2020/2021 = (PEAO 2019+2022)/2}. Para
2023 em diante utilizar PEAO/PEA de 2022 (PEAO: Tabela SIDRA: https://sidra.ibge.gov.br/tabela/7130; PEA: https://sidra.ibge.gov.br/tabela/4360). Ao
realizar a andlise dos dados provenientes das tabelas do Sistema IBGE de Recuperagdo Automatica (Sidra), é essencial observar que as informacgdes
referentes a PEAO e a PEA sdo apresentadas em unidades de mil pessoas. Portanto, para garantir a precisdo dos calculos e interpretagdes, é imperativo
multiplicar os valores extraidos dessas tabelas por mil (x1.000), considerando a escala utilizada. Essa corregdo é crucial para evitar distorgdes nos
resultados e assegurar uma analise consistente e adequada das estatisticas fornecidas pelo Sidra.

2.14.3. Para o nivel territorial municipal utilizar como denominador PEAO/PEA de acordo com os dados do Censo Demografico de 2022 ou
2010, a depender do ano da analise. A partir do ano de 2022, utilizar os dados da PEAO do Censo Demografico de 2022, tdo logo estejam disponiveis
(dados ainda ndo publicados até publicagdo dessa nota). Em caso de indisponibilidade, optar pelos dados da PIA para o ano de 2022 (Tabela SIDRA:
https://sidra.ibge.gov.br/tabela/9514, na variavel "ldade" selecionar as opg¢des "14 anos", "15 a 19 anos" , "20 a 24 anos", "25 a 29 anos", "30 a 34
anos", "35 a 39 anos", "40 a 44 anos", "45 a 49 anos", "50 a 54 anos", "55 a 59 anos", "60 a 64 anos", "65 a 69 anos", "70 a 74 anos", "75 a 79
anos", "80 a 84 anos", "85 a 89 anos", "90 a 94 anos", "95 a 99 anos", "100 anos ou mais", selecionar o(s) municipio(s) e multiplicar os valores
extraidos dessas tabelas por mil (x1.000). A PIA é composta pela soma da populagdo economicamente ativa (PEA) e da populagdo economicamente
ndo ativa (Pnea) de 14 ou mais anos de idade (IBGE, 2013). Anos anteriores a 2022, utilizar os dados do Censo demografico 2010, buscar Tabela SIDRA:
https://sidra.ibge.gov.br/tabela/3584, por n3o haver outros dados de PEAO ou PIA a nivel municipal.

2.14.4. E importante verificar a base que melhor condiz com a sua Andlise da Situagdo de Satde do Trabalhador(a). Ademais, é importante
considerar que foi utilizada a multiplicagdo por 100.000 (cem mil) como forma de padronizagdo, mas esse valor pode ser ajustado de acordo com a
abrangéncia da andlise (nivel municipal, estadual ou federal) ou com o indicador e nimero de notificages de Dart.
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2.14.5. Além dos indicadores previamente abordados nesta nota, é crucial ressaltar que cada Dart pode ter seus indicadores calculados
separadamente, levando em consideragdo a realidade e as necessidades especificas de cada territério. Além disso, é possivel calcular os indicadores de
outras doengas de notificagdo compulsdria que estdo na Lista Nacional de Notificagdo Compulsdria de doengas, agravos e eventos de saude publica e
possuem o campo "doenga relacionada ao trabalho" em sua ficha, tais como:

a) Botulismo

b) Cdlera

c) Coqueluche

d) Difteria

e) Doenga de Chagas Aguda e Cronica

f) Doenga Invasiva por “Haemophilus Influenza”/ Doenga Meningocécica e outras
g) Doengas com suspeita de disseminagdo intencional: a. Antraz pneuménico b. Tularemia c. Variola
h) Doengas febris hemorragicas emergentes/reemergentes: a. Arenavirus b. Ebola c. Marburg d. Lassa e. Febre purpurica brasileira
i) Esquistossomose

j) Evento de Salde Publica (ESP) que se constitua ameaga a salde publica

k) Febre Amarela

I) Febre do Nilo Ocidental e outras arboviroses de importancia em satde publica
m) Febre Maculosa e outras Riquetisioses

n) Febre Tifoide

0) Hantavirose

p) Hepatites virais

q) Influenza humana produzida por novo subtipo viral

r) Leishmaniose Tegumentar Americana

s) Leishmaniose Visceral

t) Leptospirose

u) Peste

v) Raiva humana

w) Doengas Exantematicas: a. Sarampo b. Rubéola

x) Tétano: a. Acidental b. Neonatal

y) Toxoplasmose gestacional e congénita

z) Varicela - caso grave internado ou dbito

2.15. Ainda é possivel calcular casos de Trabalho Infantil e Trabalho Escravo na ficha de Violéncia Interpessoal e Autoprovocada. A inclusdo
desses dados proporciona uma visdo abrangente da Vigilancia em Saude do Trabalhador, permitindo intervengdes mais direcionadas e eficazes. Cada
territério pode adaptar a abordagem de vigilancia, conforme necessario, considerando as peculiaridades locais e garantindo uma analise mais precisa
da situagdo da saude do trabalhador e da trabalhadora.

3. CONCLUSAO

3.1. A disponibilidade de informagdo apoiada em dados vélidos e confidveis é condicdo essencial para a andlise objetiva da situagdo
epidemioldgica, assim como, para a tomada de decisdes baseadas em evidéncias e para a programacdo de a¢oes de Saude do Trabalhador. Para o dado
ser valido e confidvel depende, dentre outras caracteristicas, das propriedades dos componentes utilizados em sua formulagdo (frequéncia de casos,
tamanho da populagdo em risco) e da precisdo dos sistemas de informagdo empregados (registro, coleta, transmissdo dos dados). A interpretagdo dos
indicadores de Saude do Trabalhador deve ser cuidadosa, devido a existéncia de limitagbes relacionadas ao sub-registro de doengas e agravos
relacionados ao trabalho. O sub-registro, dentre outras causas, pode estar relacionado a extensdo dos formulérios, dificuldade do registro padronizado
de ocupacdo e atividade econdmica, falta de informatizagdo dos servigos e capacitagdo dos profissionais, principalmente para identificar a relagdo do
agravo/doenca com o trabalho (CAMARA et al., 2001). Ainda existem outras dificuldades como a de relacionar o adoecimento ao trabalho, registro de
ocupagdes que ndo constam na Classificagdo Brasileira de Ocupagdes (CBO) ou que é considerada vinculo no mercado de trabalho e ndo ocupagao.

3.2. E relevante realizar analise da qualidade das informagdes em relagdo aos indicadores de Satide do Trabalhador, seja mediante a adogdo
de metodologias de comparagdo de diferentes bases ou fontes de dados (da Previdéncia, de mortalidade, hospitalar, registros policiais, etc.)
(CARNEIRO, 2000; PEPE, 2002; WALDVOGEL, 2002; SOUZA, 2003; CONCEICAO et al., 2003), seja com estratégias de reconstrucdo de causa bdsica de
6bito (ou de morbidade) (CORDEIRO et al., 1999; HENNINGTON et al., 2004; FERREIRA-DE-SOUSA, SANTANA, 2016), ou de estimativas de sub-registro
em abordagens populacionais (BARATA, 2000; SANTANA et al., 2003; NOBRE, 2003).

3.3. Recomenda-se que, apos a analise critica dos indicadores, sejam planejadas, executadas e avaliadas a¢Ges de Vigilancia em Saude do
Trabalhador. A seguir sdo elencadas algumas sugestdes de agoes:

a) Vigilancia de ambientes e processos de trabalho (VAPT): Inspecdo para mapeamento de fatores de riscos ocupacionais e para
investigacdo de causas de acidentes de trabalho.

b) Qualificacio do registro das notificagdes do Sinan e das Declaragdes de Obito, principalmente dos campos ocupacdo,
CNAE, Acidente de Trabalho e Doenga relacionada ao trabalho.

c) Investigacdo de dbitos por causas externas em que o campo acidente de trabalho foi marcado como <ignorado>, corre¢do no SIM
para todos os casos e notificagdo no Sinan se for acidente de trabalho. Para essa corre¢do no SIM, NAO E NECESSARIO que o Estado
ou Municipio tenha Camara Técnica ou Comité de Mortalidade de investigagdo de dbito especificos.

d) Apoio matricial da Renast para diminui¢do da subnotificagdo dos agravos e doengas relacionadas ao trabalho.

e) ldentificagdo de grupos vulneraveis e prioritdrio de trabalhadores para direcionamento de agdes de Visat.
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f) Identificagdo de servicos de salde notificantes e silenciosos e intervengdo para que estes passem a notificar.

g) Outras agGes.

CRISTIANO BARRETO DE MIRANDA KARLA NICOLE RAMOS DE OLIVEIRA KLAUSS KLEYDMANN SABINO GARCIA ROBERTA SOUZA FREITAS
Consultor Técnico Consultora Técnica Consultor Técnico Consultora Técnica

Aprovo.

LUCIENE DE AGUIAR DIAS
Diretora substituta
Departamento de Vigilancia em Saide Ambiental e Saude do Trabalhador
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