SECAO IV - ACIDENTES DO TRABALHO

Define-se como acidente do trabalho aquele que ocorre pelo exercicio do trabalho a servigo da
empresa ou pelo exercicio do trabalho dos segurados especiais, provocando lesdo corporal ou
perturbagdo funcional, permanente ou temporaria, que cause a morte, a perda ou a redugdo da
capacidade para o trabalho.

Consideram-se acidente do trabalho a doenca profissional e a doenca do trabalho. Equiparam-se
também ao acidente do trabalho: o acidente ligado ao trabalho que, embora ndo tenha sido a causa
unica, haja contribuido diretamente para a ocorréncia da lesdo; certos acidentes sofridos pelo
segurado no local e no horario de trabalho; a doenca proveniente de contaminagdo acidental do
empregado no exercicio de sua atividade; e o acidente sofrido a servigo da empresa ou no trajeto
entre a residéncia e o local de trabalho do segurado e vice-versa.

Os principais conceitos tratados neste capitulo sdo apresentados a seguir:

Acidentes com CAT Registrada — corresponde ao nimero de acidentes cuja Comunicagdo de
Acidentes do Trabalho — CAT foi cadastrada no INSS. Nao s3o contabilizados o reinicio de
tratamento ou afastamento por agravamento de lesdo de acidente do trabalho ou doenga do trabalho,
J& comunicados anteriormente ao INSS;

Acidentes sem CAT Registrada — corresponde ao niimero de acidentes cuja Comunicag¢do de
Acidentes do Trabalho — CAT nao foi cadastrada no INSS. O acidente ¢ identificado por meio de
um dos possiveis nexos: Nexo Técnico Profissional/Trabalho, Nexo Técnico Epidemioldgico
Previdenciario — NTEP ou Nexo Técnico por Doenga Equiparada a Acidente do Trabalho. Esta
identificacdo ¢ feita pela nova forma de concessao de beneficios acidentarios;

Acidentes Tipicos — sdo os acidentes decorrentes da caracteristica da atividade profissional
desempenhada pelo acidentado;

Acidentes de Trajeto — sdo os acidentes ocorridos no trajeto entre a residéncia e o local de trabalho
do segurado e vice-versa;

Acidentes Devidos a Doenca do Trabalho — sdo os acidentes ocasionados por qualquer tipo de
doenga profissional peculiar a determinado ramo de atividade constante na tabela da Previdéncia
Social;

Acidentes Liquidados — corresponde ao numero de acidentes cujos processos foram encerrados
administrativamente pelo INSS, depois de completado o tratamento e indenizadas as seqiielas;

Assisténcia Médica — corresponde aos segurados que receberam apenas atendimentos médicos
para sua recuperagdo para o exercicio da atividade laborativa;

Incapacidade Temporaria — compreende os segurados que ficaram temporariamente
incapacitados para o exercicio de sua atividade laborativa em fun¢do de acidente ou doencas do
trabalho. Durante os primeiros 15 dias consecutivos ao do afastamento da atividade, caberd a
empresa pagar ao segurado empregado o seu saldrio integral. Apds este periodo, o segurado devera
ser encaminhado a pericia médica da Previdéncia Social para requerimento do auxilio-doenga
acidentario — espécie 91. No caso de trabalhador avulso e segurado especial, o auxilio-doenga
acidentario € pago a partir da data do acidente;



QUADRO 1V.1 - CONVERSAO DE CNAE PARA SAE 2.0

SETOR DE ATIVIDADE ECONOMICA CNAE 2.0
AGROPECUARIA 01,02, 03
INDUSTRIA

EXTRATIVA 5,6,7,8,9
TRANSFORMACAO
Produtos Alimenticios ¢ Bebidas 10, 11
Produtos Téxteis e Artigo de Vestuario 13, 14, 15
Fabricagao de Papel e Celulose 17
Petroleo, Biocombustiveis e Coque 19
Produtos Quimicos 20, 21
Artigos de Borracha e Material Pléstico 22
Produtos de Minerais Nao Metalicos 23
Metalurgia 24
Fabricagao de Produtos de Metal 25
Fabricacdo de equipamentos eletronicos e Opticos 26
Fabricagdo de Maquinas e Equipamentos 27,28
Fabricacdo de Veiculos e Equipamentos de Transporte 29, 30
Outras Industrias de Transformacao 12, 16, 18, 31, 32, 33
CONSTRUCAO 41,42,43
SERVICOS DE UTILIDADE PUBLICA (Agua, Gas e 35, 36, 37, 38, 39
Eletricidade)
SERVICOS

Comércio e Reparacdo de Veiculos Automotores
Transporte, Armazenagem e Correios
Alojamento e Alimentacao

Comunicagdes

Servigos de Tecnologia da Informacao
Atividades Financeiras

Atividades Imobiliarias

Servigos Prestados Principalmente a Empresas

Administragdo Publica, Defesa e Seguridade Social
Educacao

Saude e Servigos Sociais

Arte, Cultura, Esporte e Recreagao

Outros Servicos

45, 46, 47
49,50, 51, 52, 53
55, 56

58, 59, 60, 61
62, 63

64, 65, 66

68

69, 70, 71,72, 73, 74, 75, 77, 78,
79,

80, 81, 82

84

85

86, 87, 88

90, 91, 92, 93
94, 95, 96, 97, 99

Incapacidade Permanente — refere-se aos segurados que ficaram permanentemente incapacitados
para o exercicio laboral. A incapacidade permanente pode ser de dois tipos: parcial e total. Entende-
se por incapacidade permanente parcial o fato do acidentado em exercicio laboral, ap6s o devido
tratamento psicofisico-social, apresentar seqiiela definitiva que implique em redugdo da capacidade.
Esta informagdo ¢ captada a partir da concessdo do beneficio auxilio-acidente por acidente do
trabalho, espécie 94. O outro tipo ocorre quando o acidentado em exercicio laboral apresentar
incapacidade permanente e total para o exercicio de qualquer atividade laborativa. Esta informacao
¢ captada a partir da concessdo do beneficio aposentadoria por invalidez por acidente do trabalho,

espécie 92;

Obitos — corresponde a quantidade de segurados que faleceram em fungio do acidente do trabalho;



A NOVA SISTEMATICA DE CONCESSAO DE BENEFICIOS ACIDENTARIOS

A partir de abril de 2007, o INSS instituiu uma nova sistematica de concessao de beneficios
acidentérios que teve impacto sobre a forma como sdo levantadas as estatisticas de acidentes do
trabalho apresentadas nessa secdo. Apresentamos a seguir uma breve explicagdo sobre os
fundamentos, as alteracdes implementadas e suas implicagdes para as estatisticas de acidentes do
trabalho.

Em 2004, o Conselho Nacional de Previdéncia Social — CNPS aprovou a Resolugdo n@ 1.236/2004
com uma metodologia para flexibilizar as aliquotas de contribui¢do destinadas ao financiamento do
beneficio aposentadoria especial e daqueles concedidos em razio do grau de incidéncia de
incapacidade laborativa, decorrente dos riscos ambientais do trabalho. Essa metodologia buscava
fortalecer o tema “prevencdo e protecdo contra os riscos derivados dos ambientes do trabalho e
aspectos relacionados a saude do trabalhador”.

A metodologia aprovada necessitava de uma fonte primaria, que aliada a CAT, minimizasse a
subnotificagdo dos acidentes e das doencas do trabalho e a conseqiiente bonificacdo para
sonegadores de informagdo. Estudos aplicando fundamentos estatisticos e epidemiologicos,
mediante o cruzamento dos dados de cddigo da Classificacao Internacional de Doencas — CID 10 e
de codigo da Classificacdo Nacional de Atividade Economica — CNAE, permitira identificar forte
associacdo entre diversas lesoes, doencas, transtornos de saude, disturbios, disfungdes ou a
sindrome de evolucdo aguda, subaguda ou cronica, de natureza clinica ou subclinica, inclusive
morte, independentemente do tempo de laténcia (formas que convencionou se denominar, no
ambito da Previdéncia Social “agravo”) e diversas atividades desenvolvidas pelo trabalhador.

A partir da identificagdo das fortes associagcdes entre agravo ¢ atividade laboral foi possivel
construir uma matriz, com pares de associacdo de cddigos da CNAE e da CID-10 que subsidia a
analise da incapacidade laborativa pela medicina pericial do INSS: o Nexo Técnico Epidemiologico
Previdenciario — NTEP. O NTEP surge, entdo, como mais um instrumento auxiliar na anélise e
conclusdo acerca da incapacidade laborativa pela pericia médica do INSS.

A partir da implementacdo do NTEP a pericia médica passa a adotar trés etapas seqilienciais e
hierarquizadas para a identificagdo e caracterizagdo da natureza da incapacidade — se acidentaria ou
nao-acidentaria (previdencidria). As trés etapas sao:

1 — Identificacdo de ocorréncia de Nexo Técnico Profissional ou do Trabalho — NTP/T —
verificacdo da existéncia da relacdo “agravo — exposi¢ao” ou “exposi¢do — agravo” (Listas A e B do
Anexo II do Decreto nQ 3.048/1999);

2 — Identificacdo de ocorréncia de Nexo Técnico Epidemioldgico Previdenciario — NTEP —
averiguacao do cruzamento do coédigo da CNAE com o cddigo da CID-10 e a presenca na matriz do

NTEP (publicada na Lista C do Anexo II do Decreto n@ 3.048/1999);

3 — Identifica¢do de ocorréncia de Nexo Técnico por Doenca Equiparada a Acidente do Trabalho —
NTDEAT — implica a andlise individual do caso, mediante o cruzamento de todos os elementos
levados ao conhecimento do médico-perito da situagdo geradora da incapacidade e a anamnese.

A ocorréncia de qualquer um dos trés nexos implicara na concessdo de um beneficio de natureza
acidentaria. Se ndo houver nenhum dos nexos, o beneficio sera classificado como previdenciario.

Com a adocao dessa sistematica nao € mais exigida a vinculacdo de uma CAT a um beneficio para
a caracterizacdo deste como de natureza acidentaria. Embora a entrega da CAT continue sendo uma
obrigacgdo legal, o fim da exigéncia para a concessao de beneficios acidentarios implicou alteracoes
nas estatisticas apresentadas nessa secdo. Passou-se a ter um conjunto de beneficios acidentdrios,
causados por acidentes do trabalho, para os quais ndo ha CAT associada. Em fun¢do disso, nas
tabelas que tratam de Acidentes Registrados foi incluida uma coluna adicional que traz informagdes



sobre os beneficios acidentarios concedidos pelo INSS para os quais ndo foram registradas CAT!.
O conjunto dos acidentes registrados passou a ser, entdo, a soma dos acidentes informados por meio
da CAT com o conjunto de acidentes ou doencas do trabalho que deram origem a beneficios
acidentérios para os quais ndo ha uma CAT informada.

! Cabe observar que embora a entrega da CAT deva, por forga de lei, ser feita em até 48 horas da ocorréncia do acidente, o INSS recebe o
documento a qualquer tempo. Portanto, pode ocorrer de uma CAT referente a um acidente ser entregue ap6s a concessiao de um beneficio acidentario originado
deste acidente. Nesta se¢do sdo consideradas todas as CAT entregues no ano civil e todos os beneficios concedidos nesse mesmo ano.



SOBRE OS DADOS

As informagdes apresentadas nessa segdo foram extraidas do Sistema Unico de Beneficios — SUB e
do Sistema de Comunicagdo de Acidente do Trabalho — CAT, desenvolvido pela DATAPREYV para
processar ¢ armazenar as informagdes da CAT que sdo cadastradas nas Agéncias da Previdéncia
Social ou pela Internet.

Para os acidentes cuja consequéncia foi simples assisténcia médica e incapacidade temporaria,
utilizou-se a Data do Acidente — DA como referéncia temporal na contabilizacdo dos acidentes
liquidados a cada ano. Para mensurar o nimero de acidentes cuja conseqiiéncia, no ano, foi
incapacidade permanente utilizou-se a Data de Inicio do Beneficio — DIB.

A contagem dos obitos, a partir do Cadastro de Beneficios, envolve algumas particularidades. A
correta mensuracao deve considerar os obitos de segurados que possuiam dependentes e, portanto,
geraram pensdo por morte, mas também os daqueles que morreram e, por ndo possuirem
dependentes, ndo geraram qualquer tipo de beneficio. No primeiro caso, dados completos estdo
disponiveis no SUB. No segundo caso, s6 podem ser obtidos dados parciais, ja que a rotina de
captagdo do dado indicativo de morte decorrente de acidente do trabalho depende da comunicagio
do obito por meio da CAT.

A agregagao dos codigos da Classificacdo Nacional de Atividades Economicas — CNAE em Setor
de Atividade Econdmica — SAE ¢é apresentada no Quadro I'V.1. O Quadro IV.2 apresenta os codigos
CNAE, sua descricdo e o grau de risco de acidente do trabalho associado. Esse grau de risco
determina a aliquota de contribuicdo de cada empresa para o financiamento dos gastos com
beneficios decorrentes de acidentes do trabalho.

Durante o ano de 2025, foram registrados no INSS cerca de 938,0 mil acidentes do trabalho.
Comparado com 2024, o nimero de acidentes de trabalho teve um aumento de 10,42%. O total de
acidentes registrados com CAT aumentou em 10,61% de 2024 para 2025. Do total de acidentes
registrados com CAT, os acidentes tipicos representaram 72,07%; os de trajeto 25,22% e as
doencas do trabalho 2,71%. As pessoas do sexo masculino participaram com 65,48% e as pessoas
do sexo feminino 34,49% nos acidentes tipicos; 57,59% e 42,39% nos de trajeto; e 46,32% e
53,68% nas doencas do trabalho. Nos acidentes tipicos € nos de trajeto, a faixa etdria decenal com
maior incidéncia de acidentes foi a constituida por pessoas de 20 a 29 anos com, respectivamente,
29,61% e 35,18% do total de acidentes registrados. Nas doencas de trabalho, a faixa de maior
incidéncia foi a de 35 a 44 anos, com 36,15% do total de acidentes registrados.

Em 2025, os subgrupos da CBO com maior nimero de acidentes tipicos foram os de
‘Trabalhadores dos servigos’ e ‘Trabalhadores de fungdes transversais’, com 18,28% e 14,79%,
respectivamente. No caso dos acidentes de trajeto, o maior nimero ocorreu no subgrupo
‘Trabalhadores dos servigos’, com 19,14%, e nas doengas do trabalho, foram os subgrupos
‘Escriturarios’, ‘Gerentes’ e ‘Profissionais das ciéncias sociais € humanas’ com 15,26%, 11,95% e
11,88%, respectivamente.

Na distribuig¢@o por setor de atividade econdmica, excluidos os acidentes de atividade ‘ignorada’,
em 2025, o setor ‘Agropecudria’ participou com 1,76% do total de acidentes registrados com CAT,
o setor ‘Industria’ com 34,87% e o setor ‘Servicos’ com 63,37%. Nos acidentes tipicos, os
subsetores com maior participacdo nos acidentes foram ‘Comércio e reparagdo de veiculos
automotores’, com 15,92% e ‘Saude e servigos sociais’, com 15,21% do total. Nos acidentes de
trajeto, as maiores participagdes foram dos subsetores ‘Comércio e reparagcdo de veiculos
automotores’ e ‘Servigos prestados principalmente a empresa’ com, respectivamente, 21,94% e
15,98% do total. Nas doengas do trabalho, foram os subsetores ‘Atividades financeiras’, com
participacao de 28,93% e ‘Servigos prestados principalmente a empresa’, com 10,65%.

No ano de 2025, dentre os 50 cédigos de CID com maior incidéncia nos acidentes de trabalho, os
de maior participacdo foram ferimento do punho e da mao (S61), Luxacdo entorse distensdao



articulacdo ligamento tornozelo pé (S93) e fratura ao nivel do punho ou da mao (S62) com,
respectivamente, 8,47%, 4,76% e 4,51% do total. Nas doencas do trabalho, os CID mais incidentes
foram Problemas relacionados c/a organiz modo vida (Z73) e Outros transt ansiosos (F41), com,
respectivamente, 17,69% e 13,46%, do total.

As partes do corpo com maior incidéncia de acidentes de motivo tipico, durante 2025, foram o
dedo, a mdo (exceto punho ou dedos) e o pé (exceto artelhos) e com, respectivamente, 27,90%,
9,01% e 8,97%. Nos acidentes de trajeto, as partes do corpo mais atingidas foram partes multiplas,
joelho e pé (exceto artelhos) com, respectivamente, 14,42%, 8,64% e 8,30%. Nas doencas do
trabalho, as partes do corpo mais incidentes foram o Sistema Nervoso, o Dorso (Inclusive Musculos
Dorsais, Coluna e Medula Espinhal) € 0 Ombro, com 30,16%, 8,07% e 7,87%, respectivamente.

Em 2025, o nimero de acidentes de trabalho liquidados foi de aproximadamente 957,7 mil
acidentes, o que correspondeu a um aumento de 9,86% em relacdo a 2024. A assisténcia médica
teve um aumento de 14,16% e os dbitos aumentaram 9,30% em relacdo a 2024. As incapacidades
temporarias aumentaram 9,92% e as incapacidades permanentes diminuiram em 39,17% de 2024
para 2025. As principais conseqliéncias dos acidentes de trabalho liquidados foram incapacidade
temporaria com menos de 15 dias e assisténcia médica, cujas participagdes atingiram 64,08% e
23,18% do total, respectivamente.

QUADRO 1V.2 - CLASSIFICACAO NACIONAL DE ATIVIDADE ECONOMICA (CNAE 2.0)

VER PLANILHA “QUADRO IV-2 TABELA CNAE2.0 AEPS 2022.XLS”





