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RESUMO

Com o avango econdmico e techolégico da sociedade, tornou-se necessario
um trabalho mais efetivo para se atingir a maxima eficiéncia industrial. Os
atestados médicos e odontoldgicos sd0 os Unicos instrumentos legais que servem
para abonar as faltas ao trabalho por motive de doenga e assegurar o pagamento
dos salarios. O objetivo deste estudo foi avaliar a aceitagdo de atestados
odontolégicos e a assisténcia fornecida em relagédo a salde bucal de seus de seus
funcionarios junto as industrias calgadistas na cidade de Jad, Sdo Paulo. Foi
realizado um estudo transversal por meio de um questionario de multipla escolha,
aplicado ao responsavel pelo Departamento Pessocal de cada uma das 25
indastrias do ramo calg¢adista da cidade de Jal (SP), selecionadas aleatoriamente,
sobre: porte da empresa, contrato trabalhista, beneficios aos funcionarios,
aceitacdo dos atestados odontologicos, procedimentos em caso de dor
odontolégica, procedimento realizado ao receber um atestado e nimero de
atestados medicos e odontologicos, cujas respostas foram avaliadas através de
estatistica descritiva. Participaram desse estudo 25 industrias de calgados, sendo:
44% de pequenc porte (n=11) e 72% (n=18) declararam que todos seus
trabalhadores séo contratados conforme as leis da CLT (Consolidagéo das Leis do
Trabalho). A maioria 88% (n=22) disponibiliza algum tipo de beneficio aos
trabalhadores, porém somente 40% (n=10) declarou possuir assisténcia
odontolégica e dentro deste contexto, constatamos que 64% (n=16) considera que
a salde bucal dos trabalhadores € importante para seu desempenho e que a
industria deve facilitar o acesso do trabalhador acs servigcos odontologicos. Com
relacdo a aceitagcdo dos atestados odontoldgicos, foi possivel verificar que 76%
(n=19) das industrias aceitam. Conclui-se gue apesar de haver a lei 6.215 que
compete ao dentista atestar estados moérbidos de salde, ainda existe inddstrias
que ndo acatam tal lei e que a disponibilizacdo de beneficios aos trabalhadores
pode vir a ser um grande diferencial competitive nos diversos ramos industriais.
Palavras-chave: Absenteismo, Saude ocupacional, Sailde do trabalhador,

Odontologia do trabalho.
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ABSTRACT

The economical and technological advances in our society have resulted
in the need of a more effective endeavor if a maximum industrial efficiency is to
be achieved. Medical and dentistry certificates are the only documents able to
legally justify work absences for health matters so guaraniee the payment of
salaries without restrictions. The aim of this study was to evaluate the
acceptance of dental certificates and the assistance provided in relation to the
dental health in workers from a shoe industries in the municipality of Jau, Sao
Paulo. A transversal study was performed through the use of a muitiple choice
questionnaires were applied to the responsible of the human resources
departments in the 25 footwear factories located in Jau were randomly selected,
focusing questions on: industry size, labor contract, employee benefits,
acceptance of dental certificates, company procedures in case of toothache and
the reception of certificates, number of medical and dentistry certificates
presented. The descriptive statistics method was used to analyze the answers.
Had participated of these study 25 shoes industries, being: 44% (n=11} small
industries and 72% (n=18) stated that all workers are employed in accordance
with the laws of CLT (Consolidation of Labor Laws). The majority 88% (n = 22)
provide some type of benefit to workers, however only 40% (n=10) reported
having dental assistance and within this context, we note that 64% (n=16)
considers that the workers dental health is important for its performance and
that industry shouid facilitate the access of the worker to dental services. With
the respect to the acceptance of dental certificate, unable to verify that 76%
{n=19) industries accept. The conclusion is that in despite of the law number
6215, which determines that the dentist is supposed to cerify health morbid
conditions, there is still a great number of companies which do not obey it and
that the provision of benefits to workers may be a great competitive differentiator
in the various branches of the industry.
Keywords: Absenteeism, Occupational heaith, Worker health, Labor dentistry
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1 INTRODUGAO

O setor calgadista & caracterizado por baixa tecnologia dos processos
produtivos e intensiva mao-de-obra (Hoffmann et al, 2004). Com o avango
econdmico e tecnoldgico da sociedade, torna-se necessario um trabalho mais
efetivo para se atingir a maxima eficiéncia industrial.

Diversas pesquisas mostram que os problemas de salide sdo os principais
motivos da falta do trabalhador ao servico (Mufioz, 1997; Martins et al., 2005;
Guimaraes, 2005), provocando um aumento direto dos custos pela concesséao de
auxilio-doenga e um aumento indireto, pela diminuigdo da produgao (Diacov e
Lima, 1988). Por isso, 0 absenteismo € um assunto de interesse crescente devido
ao atual contexto econdmico de competitividade, que faz com que as empresas
procurem meios para diminuir sua ocorréncia, aumentando assim sua
rentabilidade.

Quando se discute as incapacidades que atingem os trabalhadores néo
podemos excluir as doencgas bucais, pois estas nao se desvinculam das condigdes
gerais de salde do corpo. Qualquer problema de origem bucal pode provocar
desconforto fisico, emocional, prejuizos consideraveis a saude em geral, além de
diminuir a produtividade de um empregado dentro de sua funcéo (Costa, 2008).

Algumas empresas brasileiras ainda se comportam muito reticentes em
entender a importancia da Odontologia do Trabalho para a satde dos funcionarios
e do negocio. Ha casos, inclusive, de empresas que recusam atestados
odontolégicos apresentados por funcionarios para justificar um atraso ou falta ao
trabalho. Diante deste contexto, o presente trabalho tem por objetivo identificar os
principais fatores envolvidos com o absenteismo e avaliar a aceitacao de
atestados odontologicos junto as industrias calcadistas de Jau, bem como a

preocupacido das mesmas com a salde bucal de seus funcionarios.



2 REVISAO DA LITERATURA

Com o advento da Revolugdo Industrial, o trabalhador, “livre” para vender
sua forga de trabalho, tornou-se presa da maquina, de seus ritmos, dos ditames
da produgdo que atendiam a necessidade de acumulagao rapida de capital e de
maximo aproveitamento dos equipamentos, antes de se tornarem obsoletos
(Minayo-Gomez e Thedim-Costa, 1997).

As jornadas debilitantes, em ambientes extremamente desfavoraveis a
saude, as quais se submetiam também mulheres e criangas, eram frequentemente
incompativeis com a vida. A aglomeracdo humana em espacgos inadequados
propiciava a acelerada proliferagdo de doencgas infecto-contagiosas, aoc mesmo
tempo em que a periculosidade das maquinas era responsavel por mutilagbes e
mortes (Minayo-Gomez e Thedim-Costa, 1997).

A presenca de um medico no interior das unidades fabris representava, ao
mesmo tempo, um esforgo em detectar os processos danosos a saude e uma
espécie de brago do empresario para recuperag¢do do trabalhador. Visando o
retorno a linha de produgdo, num momento em que a forga de trabalho era
fundamental a industrializagdo emergente, instaurava-se assim o que seria uma
das caracteristicas da Medicina do Trabalho, mantida até hoje (Minayo-Gomez e
Thedim-Costa, 1997).

Duas razdes levam a implantagéo de servigos de saude para o grupo de
trabalhadores: a melhora ou a manutengéoe das condi¢des de saude e o controle
do absenteismo (Pinto, 1992).

No atual contexto econémico de competitividade, o absenteismo € um
motivo de interesse crescente, pois quanto menor for sua ocorréncia, maior sera a
capacidade das empresas de aumentarem sua rentabilidade e conseguirem um

crescimento sustentado (Mufioz, 1997).



2.1 Historico do setor calgadista

Segundo a Abicalgados (2009), o processo de desenvolvimento da industria
cal¢adista brasileira iniciou-se no Rio Grande do Sul, com a chegada dos
primeiros imigrantes aleméaes, em junho de 1824. Instalados no Vale do Rio dos
Sinos, alem de atuarem na agricultura e na criagdo de animais, eles também
trouxeram consigo a cultura do artesanato, principalmente nos artigos de couro.

A producgao, que inicialmente era caseira e caracterizada pela confeccio de
arreios de montaria, ganhou mais forca com a Guerra do Paraguai, que ocorreu de
1864 a 1870. Apos o episddio, surgiu a necessidade de ampliar o mercado
comprador, ndo s6 de arreios, mais também de calgados. Assim, surgiram alguns
curtumes e a fabricacdo de algumas maquinas, que tornava a producdo mais
tndustrializada {Abicalgados, 2009).

Em 1888, surgiu no Vale do Sinos a primeira fabrica de calgados do Brasi,
formada pelo filho de um imigrante, que tambem possuia um curtume e uma
fabrica de arreios. O estado galcho aumentava a demanda por calgados, fazendo
com que a producéo se expandisse a cada ano, formando ao longo do tempo, um
dos maiores polos calgadistas mundiais da atualidade (Abical¢ados, 2009).

A necessidade de ampliar a comercializagéo de calgados para fora do pais
ocorreu no inicio da década de 60, em confraponto com a exportagdo de couro
salgado. A primeira exportacao brasileira em larga escala ocorreu em 1968, com o
embarque das sandalias Franciscano, da empresa Strassburguer, para os Estados
Unidos (Abicalgados, 2009).

A producio nacional, naguela década, era de 80 milhGes de pares anuais.
Novos mercados comegaram a surgir no exterior e 0s negocios prosperaram. As
empresas faziam os contatos com 0s compradores internacionais e trabalhavam
diretamente com os responsaveis pela criagdo das linhas (Abicalgados, 2009).

Em 2008, a industria calgadista nacional possuia mais de oito mil fabricas e

empregava 300 mil trabalhadores. Mais de 140 paises recebem o calgado



brasileiro, cujas exportagdes, em 2007 atingiram US$ 1,9 bilhdo com o embarque
de 177 milhdes de pares (Abicalgados, 2009).

QO Polo Calgadista de Jad teve origem no inicio do século XX. O Pdlo possui
aproximadamente 250 empresas de calgado feminino, com uma capacidade
instalada para produzir em media 130.000 pares de calgados por dia e sua
capacidade ociosa € de cerca de 30% (Sindicalcados, 2009). A producao de Jau é
basicamente de calgados femininos e a organizacéo do seu processo produtivo
tem como caracteristica fundamental a descontinuidade produtiva, ¢ que
potencializa a subcontratagdo de trabalhadores, para realizagdo de determinadas
etapas do processo produtivo (Hoffmann ef al., 2004).

Uma das caracteristicas da industria de calgados femininos em Jau é o
emprego intensivo de trabalho vivo. Esse ramo da industria caigadista apresenta
baixo indice de concentragdo de capital e adota processos de produgao que, de
modo geral, ndo fazem uso de tecnologias sofisticadas. Essa industria absorve
uma quantidade significativa de forga de trabalho barata e, em boa medida,
especializada, ou seja, detentora de conhecimentos, habilidades e destrezas
manuais ainda imprescindiveis a produgdo do produto (,, 2003).

As industrias de calgados em Jau geram, direta e indiretamente, cerca de
17 mil empregos. Grande parte desses trabalhadores presta servico para essas
industrias e realizam parte da confecgdo do calgado fora de seus limites fisicos,
nas bancas de prestagdo de servicos, empresas de componentes e artefatos e
nos curtumes (Sindicalgados, 2009).

Para o Servico Brasileiro de Apoio as Micro e Pequenas Empresas
(Sebrae), o porte das indlstrias & classificado de acordo com o numero de
funcionarios; as micro empresas tem de 1 a 19, as pequenas tem de 20 a 99, as
médias tem de 100 a 499 e as grandes tem mais de 500 funcionarios. Para
setores mais dindmicos, muitos pesquisadores adotam o critério de valor de
faturamento anual para classificar o porte das empresas. A maioria das pesquisas
em APLs ou clusters utiliza essa classificagdo, o que se tornou informalmente um

padrio de andlise e comparacao de dados (Cezarino € Campomar, 2006).



2.2 Trabalho e a satde do trabalhador na industria de calcado

As novas estratégias de planejamento da producao adotadas por parte das
empresas do setor, que resultaram nas alteracbes das formas de divisdo e
organizac¢ao do trabalho no interior das fabricas, impulsionaram a transferéncia de
partes da producgéo para serem realizadas externamente e provocaram um quadro
de agravamento e maior precarizacéo das condi¢des e das relagdes de trabalho
(Navarro, 2003).

O aumento da transferéncia de partes da produgéo para ser realizada fora
das industrias, nas bancas ou em domicilio, contribuiu para o agravamento das
condigbes de trabalho em que a confecgéo do calgado & realizada, muitas vezes,
em locais improvisados e inadequados e com jornadas de trabalho superiores ha
dez horas, sem folgas semanais. Quando as bancas séo instaladas no domicilio
do trabalhador, suas atividades invadem e perturbam © espago destinado a
familia, quadro que € agravado pela quase impossibilidade da fiscalizagao desses
ambientes de trabalho pelos organismos responsaveis ela higiene e seguranga no
trabalho (Navarro, 2003).

E certo que as condicbes de trabalho tém-se agravado tanto para os que
permanecem formalmente empregados nas industrias, quanto para os que s&o
empregados nas bancas e para os que realizam o trabalho em domicilio (Navarro,
2003}

A maior parte do maquinario utilizado na produ¢éo do calgado exige que o
trabalhador permaneca em pé. E inegavel que qualquer trabalho realizado em pé,
em uma mesma postura, durante toda a jornada, trara problemas de saude. No
caso dos pespontadores, existe o0 agravante do trabalhador ter de ficar durante
horas em uma mesma posigdo com o peso do corpo distribuido em apenas uma
das pernas, pois a outra deve ficar livre para acionar 0s mecanismos que ativam a

maquina {(Navarro, 2003).



Os trabalhadores do calgado estao em contato com varios agentes nocivos,
tais como colas, agentes de curtimento, amoniaco, anilina, ceras, fungicidas, n-
hexano, resinas, polidores, posi¢do adotada, iluminagéo e ruido. Nessa atividade,
pode-se assegurar que o0 maior risco a saude se vincula ao uso de colas, que
possuem agdo narcética devido a presenca de tolueno em sua formula,
provocando cansacgo, fraqueza, cefaléia, anorexia, nauseas e falta de
coordenacgao. Existem relatos de lesdes do Sistema Nervoso Central (SNC),
Auténomo e Periférico e também disfung&o menstrual nas mulheres. Os polidores
e as ceras utilizadas tém em sua composigao, solventes organicos que agem
como depressores do aparelho respiratdrio e atée do SNC, além de provocarem
irritagao da pele e mucosas. Outro componente desses produtos é a parafina, que
provoca dermatites, furunculoses, foliculites, papulas, hiperceratoses e carcinoma.
Os ruidos também encontrados nestes locais de trabalho podem causar lesdes no
aparelho auditivo (Forastier, 1997).

Qutro aspecto importante € o da dificuldade de diagnéstico € o néo-
estabelecimento, pelo meédico do ambulatério da empresa, do nexo causal
existente entre a queixa relatada pelo trabalhador e o trabalho realizado por ele. A
ineficiéncia do atendimento médico oferecido pelas empresas sobrepbem-se as
deficiéncias dos servicos prestados pela previdéncia social que, por nao
apresentarem um viés investigativo, com certeza deixardo sem causa e, por
conseguinte, sem puni¢do a dor e o sofrimento dos trabalhadores que, de uma

forma ou de outra, pagam por esses servicos (Navarro, 2003).

2.3 Trabalho x Absenteismo

Na antiguidade, a ideologia trabalhista partia de um conceito mais restrito
de trabalho, reduzindo a atividade aos procedimentos bracais e manuais
executados pelos escravos, considerados seres inferiores por terem que executar

tais tarefas. O trabalho era realizado sob um poder baseado na forga e na



intimidagao, no qual o senhor de escravos detinha o direito sobre a vida dos
escravos (Zanelli et al., 2004).

Mudangas nas estruturas das sociedades e em suas economias foram
acontecendo progressivamente durante a ldade Media, de forma que ndo cabia
classificar o trabalho apenas como bragal. E o surgimento do capitalismo que
constroi e consolida a mudanga mais visivel em relagao a concepcgéo do trabalho
{Silva, 2005).

Na ideologia capitalista, o ser humano vale pelo que produz. Na produgéao,
0 que interessa € a mao-de-obra que executa, e esta recebera o valor
determinado pelo mercado de trabalho. Pode com isso desconsiderar o empenho
ou a criatividade do trabalhador, uma vez que este € visto como uma madguina e
n&o como uma pessoa que trabalha (Toledo e Gancho, 1997). O trabalhador como
forga de trabatho no capitalismo e fato; prevalecem o siléncio e a submissao, pois
ele é considerado a matéria-prima a ser explorada, agindo conforme a vontade do
empregador (Godoy, 2001).

Na histéria do trabalho ocorreram situagbes diversas, desde opresséo,
liberdade, dor, alegria, crueldade e até expresséo de civilidade. Hoje o frabalho
ndo ¢ visto apenas como meio de sobrevivéncia do homem, mas como um meio
de inserir o individuo na vida social. Considera-se que o trabalho € a esséncia da
vida, e com isso fica dificil imaginar a vida sem ele; afinal, 0 homem se projeta e
se realiza nele ou através dele (Oliveira, 1996).

O trabalho & imprescindivel na nossa sociedade, mas a relagdo do
trabalhador com o trabalh¢ apresenta-se muitas vezes divergente, tornando-se,
em varios momentos, um fardo pesado em sua vida, diante da divisdo da tarefa e
da burocratizacdo, acrescida do excesso de normas, rotinas e exigéncias do
empregador. A divisdo do trabalho reforgca, de um lado, a minoria pensante,
detentora do conhecimento, e, de outro, a maioria alienada, executora das
atividades desqualificadas e repetidas (Godoy, 2001).

O trabalho, assim concebido, traz consequéncias psicopatolégicas para o

trabalhador, pois conduz a uma individualizacdo que apaga as iniciativas



espontaneas, quebrando as responsabilidades e o saber. Anulando as defesas
coletivas, uma vez que o grupo de trabalhadores se encontra fragmentado, e com
isso as respostas ao sofrimento provocado pelo trabalho tornam-se fortemente
personalizadas (Dejours, 1992).

Todos esses fatos tém ocasionado o aumento das doengas relacionadas ao
trabalho e criado condigbes que conduzem ao incremento da probabilidade de
acidentes causadores de incapacidade temporéaria, permanente ou mesmo de
mortes de trabalhadores, o que evidencia o vinculo causal entre saude e frabalho
(Navarro, 2003).

Como frequentemente as doengas originadas no trabalho s&do percebidas
em estagios avangados, pelo fato de muitas apresentarem sintomas comuns a
outras patologias, torna-se dificil identificar os processos que as geraram, bem
mais amplos que a mera exposi¢cdo a um agente exclusivo. A rotatividade da mé&o-
de-obra, sobretudo quando se intensifica a terceirizagéo, representa um obstaculo
a mais nesse sentido. A passagem por processos produtivos diversos pode
mascarar e diluir a possibilidade de estabelecer a real causa da doenga, exceto as
mais evidentes (Minayo-Gomez e Thedim-Costa, 1997).

O ritmo acelerado de trabalho atual traz consequéncias para o trabalhador,
pois este se submete as leis do mercado para manter o emprego, diante da falta
de oportunidade em ouiros setores, pois ndo vé chance de encontrar outro
trabalho. A sobrecarga do trabalho, de acordo com Mendes e Dias (1999), traz
repercussao social, como a diminuicdo dos postos de trabalho e o aumento do
desemprego estrutural.

Acredita-se que a populagdo brasileira encontra-se em uma situacéo de
muito mais doenga que de saude, pois entre outros fatores desencadeantes de
doenga, realizam atividades laborais que poderdo provocar desgastes fisicos,
psiquicos ou ambos, uma vez que trabalham em mais de um local ou realizam
horas extras para poder incrementar os salarios, gue geralmente sao inadequados

para o seu sustento e o da familia (Robazzi ef al., 1990).



O termo "absenteismo” &€ usado para designar a auséncia premeditada dos
trabalhadores no processo de trabalho. E a principal razéo da baixa produtividade
em inimeras organiza¢des. Por tras do indice de absenteismo pode-se encontrar
uma variada gama de problemas que interferem diretamente na qualidade de vida
do servidor e, portanto, em seu desempenho e assiduidade. Estes problemas
podem ser de natureza pessoal, bioldgica, ambiental, social, familiar, financeira,
funcional e, inclusive, estarem relacionados a propria estrutura organizacional
(Oliveira ef al., 2004).

Encontram-se dais tipos de absenteismo relacionado a saude: o tipo | -
caracterizado pela falta ao trabalho por motivo de doenga, que leva a perda de
produc¢do das horas trabalhadas; e o tipo Il - como sendo ¢ de corpo presente, ou
seja, embora o trabalhador nao falte ao trabalho, diminui sua produtividade por
algum problema de salde (Midorikawa, 2000). Mazzilli (2003) acrescenta que o
absenteismo tipo Il caracteriza uma das principais causas de baixa produtividade
nas empresas publicas e privadas, sendo um dos relevantes fatores

predisponentes dos acidentes de trabalho.

2.4 Causas ¢ consequéncias do absenteismo

Compreende-se que absenteismo € a soma dos periodos em que os
trabalhadores de uma organizagao se encontram ausentes do local de atividade
laboral, seja por falta, atraso ou por algum motivo interveniente (Chiavenato,
1991), nao devendo considerar as férias e folgas, pois s&o auséncias planejadas
(Jorge, 1995).

Chiavenato (1991) e Alves (1996) afirmam gque as causas do absenteismo
nao estdo somente relacionadas ao trabalhador, mas também envolvem fatores de
afetos a condigbes e organizagdo do trabalho deficiente, empobrecimento das
tarefas, queda na motivagdo e estimulo, precaria integragao do trabalhador a

organiza¢ao, além de impactos psicoldgicos decorrentes de uma diregao negativa.



Outros estudiosos tém atribuido diversas outras causas ao absenteismo,
dentre elas, destacam-se: doencas efetivamente comprovadas e néo
comprovadas; razbes familiares; atrasos involuntarios; faltas voluntarias por
razes pessoais, dificuldades e problemas de transporte; baixa motivacdo e
estimulo para trabalhar;, supervisdo ineficaz; dificuldades do trabalhador em
relagdo a administracéo, a superiores imediatos € a colegas de trabalho; falta de
integragao do trabalhador a organizagao; e politicas organizacionais inadequadas
{Couto, 1987; McEwan, 1991; Chiavenato, 1991}); problemas de relacionamento
com chefias, supervisdo, insatisfacdo no trabalho; e doengas familiares ou
proprias (Lee e Eriksen, 1990; Chiavenato,1991); e aspectos relacionados as
condigdes precarias de trabalho (Alves, 1994, 1996; Anselmi et al., 1997; Cunha e
Sordi, 2000). Sendo essas causas multifatoriais, podem ser relacionadas a fatores
de trabalho, socioecondmicos e culturais; personalidade; e doengas {Couto, 1987);
fatores geograficos, organizacionais e pessoais; causas médicas, sociais,
psicologicas e outras (Valtorta ef al., 1985).

O aumento do ritmo de trabalho imposto causa a fadiga fisica e mental nos
trabalhadores. A ndo exposicao direta do trabalhador aos riscos ocupacionais
tradicionais ndo deixa de provocar algum dano, uma vez que predominam nesta
forma de organizagéo do trabalho a imobilidade, a monotonia e a exigéncia de um
nive! alto de concentrag8o para a realizagdo das tarefas. Foi reduzido o esforgo
fisico, mas o desgaste psiquico manifestou-se em alta escala diante da presséo
organizacional (Cohn e Marsiglia, 1994).

Estudos comprovaram que a carie e outras complicagées bucais sdo
responsaveis por 20% da falta ao servigo e diminuigdo da produtividade (Ferreira,
1995).

Reisine (1985) analisou a politica publica e o impacto social das doengas
dentais e relatou que as faltas ao trabalho por problemas odontolégicos ocorrem
em grupos de idade mais nova e de alta produtividade de carreira.

Em 1988, Diacov € Lima, apos analisarem os atestados odontolégicos que

justificaram auséncias ao frabalho na Prefeitura Municipal de Sao José dos



Campos (SP), concluiram que quanto maior a faixa etéria, menor a frequéncia de
absenteismo por causas odontologicas.

Em 1992, Gift ef al. citaram em seu trabalho, que nos Estados Unidos, 164
milhdes de horas de trabalho s&o perdidas anualmente por individuos empregados
como resultado de suas proprias visitas por problemas odontolégicos. Segundo os
autores, este volume de horas perdido de trabatho representa aproximadamente
148 mil horas perdidas por 100 mil individuos empregados.

O absenteismo gera um aumento de custos, pois além da concesséo de
auxilio-doencga, gera diminuigdo de produtividade e eficiéncia, assim como um
aumento de problemas administrativos, © que compromete a engrenagem
industrial (Peres ef al., 2006).

Caso o trabalhador se ausente por um periodo superior a um més, ao
retomar a atividade laboral, perde em média 35% em sua rapidez na execucéo do
servigo (Couto, 1987; Marcal et al., 1989).

Alguns autores afirmam que o custo elevado do absenteismo deve-se ao
pagamento dos profissionais contratados pelo sistema de terceirizagdo ou horas
extras, diante da necessidade de dar prosseguimento as atividades laborais. A
auséncia de um trabalhador traz perturbacgdes a realiza¢do da atividade laboral,
sobrecarregando os presentes, reduzindo a produgdo, aumentando o custo
operacional, dificultando a substituicdo imediata do trabalhador e diminuindo
sensivelmente a qualidade do trabalho a ser realizado (Lee e Eriksen, 1990; Alves,
1994, 1996).

2.5 - Histoérico da Odontologia do Trabalho
Segundo o Conselho Federal de Odontologia, a odontologia do trabalho € a

especialidade que tem como objetivo a busca permanente da compatibilidade

entre a atividade laboral e a preservagao da saude bucal do trabalhador.
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Associagdes entre exposi¢des ocupacionais e alteragbes do sistema
estomatognatico séo feitas hd muito tempo. Bernardino Ramazzini (1633-1714),
conhecido como o “Pai da Medicina do Trabalho’, fez referéncias as
consequéncias bucais decorrentes de exposigdes ocupacionais em um livro
publicado em 1700. Simpsom, em 1919, publicou um estudo sobre a presenga de
erosdo dental e inflamacéo gengival em operarios de uma fabrica de explosivos.

No Brasil, a Odontologia direcionada ao trabalhador apareceu na literatura a
partir de 1961, e esta presente até hoje e os empresario n&o estao sensibilizados
(Pereira, 2001).

Apesar dos avangos tecnolégicos e cientificos na area odontologica e do
aumento de investimentos destinados a saldde bucal nos ultimos anos, ainda
persiste um elevado indice de carie, periodontopatias e outras afecgbes que
acometem a boca. O Unico caminho para se evitar ¢ até mesmo controlar esse
quadro ¢ a efetiva e sistematizada prevengéo. A salde bucal é 0 nosso objetivo e
ela é determinada pelo conjunto de praticas que tém por finalidade promover e
recuperar a higidez dos tecidos e estruturas da cavidade oral ou a ela relacionada
{(Costa, 2008).

A natureza do meio ou do ambiente de trabalho pode dar origem a
problemas, como o0s provenienies de substancias tdxicas com manifestagbes
bucais, o aspecto cumulativo da carie dental, suas consequéncias e repercussoes
na capacidade de trabalho, as jornadas alongadas, aspectos sociais e culturais
séo fatores que devem ser considerados (Costa, 2008).

Os fatores odontoldgicos que acarretam auséncias ao trabalho tém sido de
interesse crescente ao setor publico e privado, principalmente em razéo do
contexto econdmico competitivo e produtivo em que a sociedade se encontra
atualmente. Raz@o esta que tem levado alguns pesquisadores a estudar os
principais fatores que estdo envolvidos com o absenteismo por motivos
odontolégicos (Peres ef al., 2006).

Neste contexio algumas industrias tém-se preocupado com a qualidade de

vida dos seus empregados, oferecendo melhores condigbes de trabaiho,
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ambientes adequados, e atendimento médico-odontoldgico gratuito com o intuito
de reduzir o absenteismo e methorar a capacidade produtiva da empresa.

Nas empresas, o SESMT (Servico Especializado em Engenharia de
Seguranga e em Medicina do Trabalho) & responsavel pela elaboragdo e
implementacio de medidas preventivas de medicina do trabalho: entre elas,
consultas, orientacao e palestras no interior da estrutura da empresa e os exames
médicos obrigatorios (pré-admissional, periddico, de retorno ao trabalho, de
mudanga de fungao e demissional) (Martins, 2002).

O dimensionamento do SESMT depende da gradagao do risco da atividade
principal € do ndmero total de empregados existentes na indlstria, sendo
composto pelos seguintes profissionais: engenheiro de seguran¢a do trabalho,
médico do trabalho, enfermeiro do trabalho, auxiliar de enfermagem do trabalho e
técnico de seguranca do trabalho (Martins, 2002).

Até o momento ndo ha exigéncia legal da presenga do cirurgido-dentista do
trabalho na equipe; entretanto, importantes avangos ocorreram nesse sentido. Por
meio da Resolugdo CFO n° 22, de 27/12/2001, foi criada a especialidade
Odontologia do Trabalho.

A Resolugao CFO n°® 25, de 28/05/2002, em seu artigo 3° estabelece suas
areas de competéncia; entre elas, a realizagdo de exames odontoldgicos para fins
trabalhistas (Conselho Federal de Odontologia, 2002).

Art. 3° As areas de competéncia para atuagdo do
especialista em Odontologia do

Trabalho incluem:

a) identificagdo, avaliagdo e vigildncia dos fatores
ambientais que possam constituir risco a salde bucal
no local de trabalho, em qualquer das fases do
processo de producéo;

b) assessoramento técnico e atengdo em matéria de
salde, de seguranga, de ergonomia ¢ de higiene no
trabalho, assim como em matéria de equipamentos de
protecéo individual, entendendo-se inserido na equipe
interdisciplinar de satde do trabalho operante;

c} planejamento e implantagdo de campanhas e
programas de duragéo permanente para educac¢éo dos
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trabalhadores quanto a acidentes de trabalho, doencas
ocupacionais e educagao em salde;

d} organizaco estatistica de morbidade e mortalidade
com causa bucal e investigagdo de suas possiveis
relagbes com as atividades laborais; e,

e) realizacgdo de exames odontologicos para fins

trabalhistas.

Além disso, tramita no congresso nacional o Projeto de Lei 422/07 (Anexo
1) que obriga as empresas a manterem servicos em odontologia do trabalho. O
projeto também inclui os exames odontoldégicos entre as obrigagdes do
empregador na area de saude, previstas na Consolidacao das Leis do Trabalho
(CLT) (Caémara dos Deputados, 2009).

Os beneficios da inclusdo do cirurgido-dentista na equipe de satde da
empresa séo:. a eliminagdo da dor, que € uma das principais causas de acidentes
de trabalho; maior produtividade individual; possibilidade da realizagdo de exame
de saude mais completo; abertura de mercado de trabalho para os cirurgides-
dentistas; diminuicdo da demanda e procura pelos servigcos odontoldgicos dos
orgaos publicos, alem da redugéo do indice de absenteismo (Midorikawa, 2000).

Sabendo os fatores que estéo envolvidos com o absenteismo odontoldgico
e a aceitagdo destes atestados juntos as industrias calgadistas de Jau, bem como
a preocupacao das mesmas com a saude bucal de seus funcionarios; esperamos
encontrar informages que nos possibilitem predizer um melhor manegjo destes
funcionarios.

Ha relatos publicados na literatura sobre absenteismo, contudo ndo existem
trabalhos que identifiquem os principais fatores envolvidos com o absenteismo e a

aceitagdo de atestados odontolégicos junto as industrias calgadistas de Jau.



3 PROPOSICAO

Avaliar a aceitagio de atestados odontolégicos junto a uma amostra de
indUstrias calgadistas de Jau, e a assisténcia fornecida pelas mesmas em relacao

a salide bucal de seus funcionarios.
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4 MATERIAIS E METODOS
Aspectos éticos e legais

A fase inicial desse estudo se deu a partir da aprovagao das industrias e
respectivamente com o consentimento do Comité de Ftica da UNICAMP para a
realizagdo dessa coleta, conforme resolugio 196/96, de 10/10/1996 do Conselho
Nacional de Salde do Ministério da Salde, registro namero 0298/2009 (Anexo 2),
aprovado 20/05/2009. Os procedimentos somente foram iniciados apos terem sido
devidamente autorizados pelo Comité de Etica da Faculdade de Odontologia de
Piracicaba — UNICAMP e pelas autoridades envolvidas.

Na conducé@o deste estudo foram resguardadas as identidades das
indUstrias, bem como de seus representantes legais. Todos os procedimentos
foram realizados com os cuidados necessarios assegurando confiabilidade e

credibilidade ao empregador.
Local do estudo

Este estudo foi realizado nas dependéncias de 25 industrias de calgados da
cidade de Jal (SP), que tem 134 mil habitantes, area total de 688 km® e é
considerada a capital do calgado feminino.

Teve como base o Sindicato da Industria de Calcados de Jaud, entidade
fundada em 1979 na cidade de Jau, e que presta atendimento as industrias
associadas e promove o seu desenvolvimento, tornando-se referéncia na regido.

O sindicato forneceu a rela¢&o das industrias do ramo calgadista que séo
em numero de 200 industrias cal¢adistas na cidade de Jal, e foram selecionadas

aleatoriamente 25 indUstrias (12,5%).



Coleta de dados

Trata-se de um estudo de carater epidemioldgico, transversal ponto a
ponto, que envolveu o0s responsaveis pelo Departamento Pessoal de 25 industrias
calcadistas na cidade de Jau — SP, independente do seu porte, selecionadas
aleatoriamente,

Participaram 25 industrias de calgados em Jaud (SP} que tinham no minimo
7 funcionarios e mais de dois anos de funcionamento, para que pudessem ter
registro do histérico de absenteismo.

Os responsaveis pelo Departamento Pessoal responderam a um
questionario  sobre: contrato frabalhista, beneficios aos funcionarios,
procedimentos em caso de dor odontolégica, procedimento realizado ao receber
um atestado odontolégico para justificar uma falta ao trabalho, ndmero de
atestados médicos e cdontologicos (Anexo 3).

Os dados foram tabulados e analisados estatisticamente através da analise

descritiva (frequéncia, porcentagem, media, desvio padrao).



5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A populagdo da pesquisa foi composta por 25 industrias de calgados
femininos, sendo que todas elas retornaram os questionarios respondidos e o
termo de consentimento livie e esclarecido assinado. Dessas, 4 (16%) sdo
microempresas, 11 (44%) sdo de pequeno porte e 10 (40%) sao de médio porte. A
pesquisa envolveu um total de 2.457 funcionarios.

A maioria das industrias, 18 (72%), declarou que todos seus funcionarios
sdo contratados segundo as leis da Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT); 6
(24%) delas declarou manter funcionarios regidos pela CLT e terceirizados; e 1

(4%) nao respondeu a essa questao (grafico 1).

Gréfico 1: Tipo de contrato trabalhista adotado pelas industrias.

Nao respondeu
LTS 4% [n=1)
Terceirizados <
24% (n -6}

CLT
72%{n- 18}

Ao transferirem para fora de seus muros o trabalho, as industrias
transferem também os problemas, nao responsabilizando-se de todo e qualquer
direito social, além de transferir para o trabalhador a responsabilidade de zelar
pelas proprias condigées de higiene e seguranga do trabalho (Navarro, 2003).
Possivelmente essa conduta deve-se ao mercado sazonal desta atividade, altos
encargos e a concorréncia de outros centros produtivos.

Ao serem questionadas quanto aos beneficios aos funcionarios, 22 (88%)
das industrias declarou disponibilizar algum tipo beneficios aos funcionarios,



porém, 2 (8%) ndo possuem nenhum tipo de beneficio e 1 (4 %) delas nao

respondeu. Quanto ao tipo de beneficio, 10 tem um cirurgido dentista, 5 tem um

medico pediatra, 8 tém auxilio supermercado, 12 tem auxilio farmacia e 15 tem um

médico do trabalho (Tabela 1).

Tabela 1: Beneficios disponibilizados para os funcionarios por cada industria.

e

N R . 1 TRABALHO. -
1 56 1
2 32 X )
3 140 X 2
a 330 X X X X X 6
5 73 X X X X 4
6 125 X X X X 5
7 79 X 2
8 140 X 1
9 150 X X X 2
10 89 X X X 2
11 140 X )
12 7 0
13 220 X X X 4
14 300 X X 2
15 14 X x| 2
18 50 X X X 4
17 38 X X 3
18 32 X X 2
19 15 X 1
20 100 X 1
21 74 X X 3
22 8 X 1
23 25 3
24 150 X X X 1 4
25 90 X X 3
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Das 10 industrias que declararam possuir assisténcia odontologica, 3 (30%)
a tem aos funcionarios e seus dependentes e 7 (70%) a tem somente aos
funcionarios. Dessas 7 industrias, 3 (42,9 %) afirmaram que esse beneficio é
gratuito aos funcionarios, 2 (28,5 %) encaminham o funcionario a um cirurgido
dentista, mas sem custo para a industria, 1 (14,3 %) tem a assisténcia
odontolégica através do sindicato dos calcadistas e 1 (14,3 %) encaminha o
funcionario a um cirurgido sem custo para a mesma ou encaminha através do

sindicato dos calgadistas (grafico 2).

Grafico 2: Tipo de assisténcia odontologica oferecida aos funcionarios (n=7).

n=3
N2
n-1 n-=1
13 i..'
(el
i}
A 3 C D

A = Gratuita.

B Encaminham ao cirurgido dentista, mas sem custo para a
industria.

C = Através do sindicato dos calcadistas.

D = Encaminham ao um cirurgiao dentista sem custo para a mesma
e/ou encaminham através do sindicato dos calgadistas.

Pt

Quando o funcionario apresenta-se durante a jornada de trabalho com dor
de dente, verificamos que a conduta das industrias varia nas decisdes tomadas

podendo fazé-las de formas multiplas, encaminhando para o cirurgido dentista
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particular 5 industrias, dentista da rede publica 1, mandar para o médico do
trabalho 1, usar analgésicos 1, encaminha-lo para o cirurgido da industria 3,
dentista particular ou da rede publica 6, cirurgido dentista particular e médico do
trabalho 1, dentista particular e analgésico 1, dentista particular, da rede pdblica
ou dentista da industria 2.

Nessas variagdes de condutas notamos que 22 (88 %) indlstrias nao
oferecem assisténcia odontoldgica gratuita aos seus funcionarios. Fato tambeém
demonstrado por Garbin ef al. (2008), onde a maioria (63,5%) das indlistrias
também ndo oferecia nenhum tipo de assisténcia odontoldgica a seus
empregados.

Nas demais alternativas verificamos a grande necessidade da presenga da
Odontologia do trabalho para a “busca permanente da compatibilidade entre a
atividade laboral e a preservagéo da saude bucal do trabalhador” (Mazzilli, 2003).
Neste contexio verifica-se que certas empresas encaminham para o médico do
trabalho o funcionario com problemas de saude bucal, sabendo-se que este
profissional ndo tem qualificagdo e conhecimento para esta area. Com a
Odontologia do Trabalho poderia haver uma diminui¢cdo da demanda para o SUS
(Sistema Unico de Salde), pois nesta pesquisa, 9 industrias encaminham seus
funcionarios para esta rede para resolver seus casos de emergéncia.

Na area odontolégica verificamos que 9 (36%) industrias julgam que a
salude bucal é importante para o bom desempenho dos funcionarios, mas nao
assumem a responsabilidade da industria nesse papel; e 16 (64%) julgam que a
saude bucal é importante para © bom desempenho e assumem que a industria
deve facilitar o acesso aos servigos odontologicos (grafico 3). Porém nenhuma
indlstria possui consultério odontolégico em suas instalagdes e ndo desenvolvem
nenhum tipo de atividade preventiva com seus funcionarios. O empresario ainda
esta na ideologia capitalista onde o ser humano vale pelo que produz (Godoy,
2001).

Dentro deste contexto, constatamos que 15 (60%) das inddstrias tém

interesse em oferecer assisténcia odontoldégicas aos seus funcionarios, porém a
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assisténcia utilizada por elas (n=17, 68%) no ano de 2008 foi financiada pelo
trabalhador. Verificamos que os empresarios tém consciéncia da importancia da

saude bucal, mas nao assumem nenhum Onus nessa area.

Grafico 3: Opinido das industrias em relagao a saude bucal dos funcionarios.

64%
(n- 16}

36%

12 {n-9)

in=0)

2 e i

A - Nao faz diferenca para o bom desempenho dos funcionarios.

B - E importante para o bom desempenho dos funcionarios, mas nao
€ responsabilidade da industria.

C - E importante para o bom desempenho dos funcionarios e a
industria deve facilitar o acesso do trabalhador aos servicos
odontolégicos.

Em relagdo a aceitagao dos atestados odontologicos, titulo desta pesquisa,
verificamos que 19 (76%) industrias aceitam atestados odontologicos. Entretanto,
2 (8%) nao aceitam, 3 (12%) somente com a homologagao do médico do trabalho
e 1 (4%) aceita com a avaliacao do dentista da industria (grafico 4). Garbin et al.
(2008) em uma pesquisa com industrias associadas ao CIESP da regiao noroeste
do Estado de Sao Paulo, também relataram que a maioria (92 %) aceitavam
atestado odontolégico. Entretanto, 41,4% aceitavam somente no caso de cirurgias
e extragdes dentarias e 6,8% apoés a homologagéo do médico do trabalho.
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Grafico 4: Aceitagao de atestados odontologicos.
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1 — Aceitam.

2 — Aceitam somente com a homologag¢édo do médico do trabalho.
3 — Nao aceitam.

4 — Aceitam com a avaliagao do dentista da industria.

Os atestados médicos e odontolégicos s@o os unicos instrumentos legais
que servem para abonar as faltas ao trabalho por motivo de doenga e assegurar o
pagamento dos respectivos salarios, desde que apresentem a codificagao da
enfermidade — CID (Nogueira e Laurenti, 1975). Porém, muitas empresas nao
acatam a lei 6.215 (Anexo 4) que possibilita ao cirurgido-dentista “atestar no setor
de sua atividade profissional, estados mérbidos e outros, inclusive para
justificacdo de faltas no emprego” (Diacov e Lima, 1988), apenas aceitando o
atestado odontolégico no caso de urgéncias, como extracoes e abscessos. O
empregado pode até conhecer este direito, mas aceita, sem reclamar, a recusa do
atestado pela possibilidade de perder o emprego ou de ter sua remuneragao
descontada (Martins ef al., 2005).

A nao aceitacao de atestado odontologico incorre no crime de frustracdo de
direito assegurado por lei trabalhista, definido no art. 203: “Frustrar, mediante
fraude ou violéncia, direito assegurado pela legislagdo do trabalho: Pena —
detencgdo, de um a dois anos, e multa, além de pena correspondente a violéncia”
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(redagao da Lei n® 9.777, de 29/12/98). A conduta €, por meio de violéncia ou
fraude, impedir que o sujeito passivo veja satisfeito direitc que lhe confere a
legislagdo do trabalho (estabilidade, seguro, protegdo a maternidade, férias etc.).
Esta incluida a protecéo aos direitos obtidos por meio das convengdes e dissidios,
uma vez que sio eles previstos em lei (Martins, 2002).

Atualmente existe uma situagdo de impropriedade e ilegalidade, quando o
médico do trabalho excede os limites de sua profissdo e procede a pericias que
envolvem matéria odontoldgica, o que configura exercicio ilegal da Odontologia e
prejuizo do interesse social (Mazzilli, 2003).

Vale salientar a dificuldade desta pesquisa, neste quesito, devido a faita de

controle do Departamento Pessoal em registrar tais atestados. Dessas industrias,
5 (20%) apenas aceitam os atestados odontologicos com a devida Classificacdo
Internacional de Doencas (CID) e 4 (16%) ndo os aceitam por estarem mal
redigidos.
Ja& Garbin et al. (2008) relataram que para o atestado odontolégico ter validade era
exigido o CID pela maior parte (79,3%) das indUstrias do noroeste do Estado de
S&o Paulo e que a maioria (63,5%) das industrias também n3o ofereciam nenhum
tipo de assisténcia odontologica a seus empregados.

Martins ef al. (2005) verificaram que as auséncias do trabatho por razbes
odontoldgicas tiveram peso reduzido sobre o total de faltas tanto no servigo
publico, quanto no privado, sugerindo que a auséncia do Cddigo Internacional de
Doengas, na guase totalidade dos atestados odontolégicos, poderia ser a razéo
para este pequeno peso, devido a necessidade do mesmo para sua validagac.
Segundo o0 Ac. 5° T. 946/92 do Tribunal Superior do Trabalho, “o atestado médico
sem a codificagdo da enfermidade, conforme exigéncia do Codigo Internacional de
Doenca, ndo constitui documento habil para abonar as faltas ao trabalho e
assegurar o pagamento dos salarios respectivos” (Carrion, 1994). Saliba-Garbin et
al. (2000) verificaram que 64,4% dos dentistas indicavam no atestado o ato
praticado, o que sugeria 0 desconhecimento do segredo profissional, ou da CID,

que foi estabelecido para os profissionais da area de salide poderem se
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comunicar sem descrever o tratamento realizado, ndo quebrando assim o sigilo
profissional.

Em relacao ao numero de atestados médicos e atestados odontologicos
recebidos pelo Departamento Pessoal das industrias analisadas, observa-se uma
disparidade significativa entre o numero de atestados médicos (total= 6399) e os
atestados odontolégicos (total= 259) recebidos pelas industrias no mesmo
periodo. Portanto, de todos os atestados recebidos no periodo, o odontolégico
representa 3,9% do total (grafico 5).

Grafico 5: Nimero de atestados odontol6gicos e médicos recebidos pelas
industrias no ano de 2008.

Alestados
Odontologicos;
(n=259)
3,89%

Atestados
Médicos;
(n - 6.399)
96.11%

Desses dados coletados podemos citar a predominancia de atestados a
gestantes, um maior controle do Departamento Pessoal com relagdo aos
atestados medicos. Martins ef al. (2005) em pesquisa no servigo publico,
demonstraram que 1,56% dos afastamentos sdo por motivos odontol6gicos.

Guzman (1977) afirma que apesar de nao serem conhecidas com exatidao,
pode presumir-se que diariamente 4000 trabalhadores no Meéxico deixam de

comparecer ao servico por causa de problemas buco-dentais, sendo perdidos
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1.514.216 dias de atividades produtivas a cada ano, afetando a economia do pais
de forma drastica. Em pesquisa realizada pelo Ministério do Trabalho na industria
da Inglaterra foi verificado que de cada 1 milhao de dias de trabalho perdidos por
motivos de salde, 527 mil foram decorrentes de problemas odontoldgicos (Baroni,
1996).

Neste sentido, na presente data, vimos a importancia da aprovagao do PL
422 - Implantagéo da Odontologia do Trabalho junto a essas inddstrias, visando
um melhor desempenho dos seus funcionarios e consequente, melhora em seu

rendimento na produgéo e qualidade de vida.
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6 CONCLUSOES

Verificamos que apesar de haver a lei 6.215 que compete ao cirurgido
dentista atestar estados mérbidos de saude, encontramos ainda indlstrias que
ndo acatam tal lei € nem possuem registros dos atestados odontoldgicos quando
aceito.

Em relagdo aos beneficios fornecidos aos funcionarios, os empresarios do

setor calgadista o fazem, em sua maioria, ndo causando dnus para seus negdcios.
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ANEXOS

ANEXO 1

PROJETO DE LEI N° 422 DE 2007.
(Do Sr. Deputado Flaviano Melo)

“ Altera o art. 162, Sec¢do lll, e 0 art. 168, Se¢ao V, do Capitulo V do Titulo Il
da Consolidacdo das Leis do Trabalho, relatlivo a seguranga e medicina do
trabalho e da outras providéncias.”

0O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° -0 art. 162, da secdo lll e 0 art. 168, da secao V, do Capitulo V do Titulo ||
da Consolidacéo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-lei n° 5.452, de 1°
de maio de 1943, passam a vigorar com a seguinte redacao:

SECAO Il

Dos Orgaos de Seguranca, de Medicina e de Odontologia do Trabalho nas
Empresas

Art. 162 — As empresas, de acordo com normas a serem expedidas pelo Ministério
do Trabalho, estardo obrigadas a manter servigos especializados em seguran¢a,
em medicina ¢ em odontologia do trabalho.

d) as demais caracteristica e atribuigbes dos servicos especializados em
seguranga, em medicina e em odontologia do trabalho, nas
BMPIESAS......oovvcieiivirreeeeierasireeeeeenen

SECAO V

Das Medidas Preventivas de Medicina e de Odontologia do Trabalho
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Art. 168- Serfio obrigatorios exames médico e odontolégico, por conta do
empregador, nas condigées estabelecidas neste artigo e nas instrugdes
complementares a serem expedidas pelo Ministério do Trabalho:

§ 6°- “A periodicidade e as atividades de prevencao ,promogdo, monitoramento e a
manuten¢do dos servicos em saade ocupacional ha area odontoldgica serao
normatizadas pelo Ministério do Trabalho”

Art.2°- As empresas terdo o prazo de tfrezentos e sessenta dias
contados da data de publicagédo, para tomarem as providéncias necessarias
ao cumprimento do disposto nesta Lei.

Art. 3°- Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

JUSTIFICATIVA

A CLT, aprovada pelo decreto-lei n° 5.452, de 1° de maio de 1943, teve seu
Capitulo V do Titulo I, que trata da Seguran¢a e da Medicina do Trabalho,
atterado pela Lei n® 6.514, de 22 de dezembro de 1977, e pela Lei n® 7.855, de 24
de outubro de 1989. Nos dispositivos constantes desse Capitulo estéo
estabelecidos uma série de requisitos minimos a serem cumpridos pelo
empregador no sentido preservar a salde dos trabalhadores.

Entretanto, verifica-se uma lacuna no ordenamento juridico vigente no que
tange a saude bucal do trabalhador, pois, atualmente, ndo ha instrumento legal
que ampare e obrigue a inciusao de a¢des de odontologia nas empresas.

Entendemos que a aten¢do a saude bucal é parte integrante das agdes de
salde em geral, ndo devendo ser negligenciada, dada a importédncia dos
transtornos bucais na génese de acidentes de trabalho e do absenteismo nas
empresas.

Néo se pode falar em atencao integral a sadde do trabalhador sem inserir
as agbes de salde bucal, as quais devem ser conduzidas dentro dos Programas
de Saude Ocupacional por odontélogos devidamente capacitados para lidar com a
especificidade da relacdo saude bucal e trabalho.

Nossa proposta parte desse entendimento e busca contribuir para sanar a
lacuna existente, promovendo a ampliagdo do rol de ag¢des voltadas para a
prevencdo e assisténcia aos agravos ocupacionais, mediante a incorporagéo de



agbes de odontologia do frabalho. Sé assim, as empresas estardo cumprindo o
seu dever social de promover a atengédo integral & salde dos seus trabalhadores.

Pela importancia da medida ora proposta, solicitamos o apoio dos nobres
Pares para a sua aprovagéo.

Sala das Sessdes, em de de 2007.

Deputado FLLAVIANO MELO
PMDB/AC.
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ANEXO 3

QUESTIONARIO

Inddstria

Nome do responsavel pelas respostas

1- Ndmero de funcionarios:

2- Tipe de contrato trabalhista:
{ YCLT  { ) Terceirizados ( ) Qutro. Especificar

3- Possui algum tipo de beneficio aos funcionarios? ( } Sim ( ) Nao

4- Caso afirmativo, quais?
) Dentista

) Pediatra

) Supermercado

) Farméacia

) Somente médico do trabalho

(
(
(
(
{

(8]
V

Caso tenha assisténcia odontologica, ela é:
{ )} somente ao funcionario
{ ) ao funcionario e seus dependentes

6- Caso afirmativo da assisténcia odontolégica ser somente ao funcionério, ¢la &:
( ) Gratuita aos funcionarios
( } Sindicato dos calcadistas
( ) Cirurgido-dentista direcionado pela industria, mas sem custo para a mesma
( } Nao possui assisténcia odontoldgica

7- Caso algum funcionario apresentar-se durante a jornada de trabalho com dor de
dente, o procedimento do departamento pesscal sera:
( ) Libera-lo para procurar seu dentista particular
( ) Libera-lo para procurar o dentista da rede pubtica
{ ) Encaminha-lo par ao médico do trabalho para avaliagédo
{ ) Usar alguma medicagio analgésica
( ) Encaminha-lo para o dentista da ingustria

8- Ha consultério odontologico na industria para atendimento do funciondrio no local
de trabalho?

{ )Sim { )Nao

9- E realizado algum tipo de atividade preventiva odontolégica dentro da indUstria?
( ) Sim { )YNé&o

Se sim, quais:
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10-Em relagéo a atestados médicos, quantos foram recebidos em 20087

11- Funcionario com falta ao trabalho apresentando atestado odontolégico, o atestado
Sera:
( ) aceito
{ ) nao aceito
{ ) aceito com avaliagdo do médico do trabalho
{ ) aceito se houver avaliagdo do dentista da industria

12- Em rela¢éo a atestado odontolégico, quantos foram recebidos em 20087

13- Em caso de nao aceitagdo de atestade odontoldgico pela industria, seu motivo
seria:
( ) Atestados mal redigidos — ilegiveis
( ) Nao aceitamos atestados odontoldgicos
( ) Aindustria s6 aceita atestados médicos
( ) Aceitamos atestados odontoidgicos com devide C.1.D. {Codigo Internacional de
Doenca)
( ) Outros motivos:

14-Existe interesse da indusiria em oferecer assisténcia odontologica aos
funcionarios?
{ )Sim () Néao

15- Que tipo de assisténcia/atengdo odontolégica a industria utilizou no ano de 20087
( ) Assisténcia odontolégica em sistema de autogestac
( ) Assisténcia odentolégica terceirizada e financiada pelo empregador
( ) Assisténcia odontolégica terceirizada e financiada pelo trabathador
{ ) Outros:

16- Qual a opinido da empresa sobre a salde bucal dos funcionarios?

( ) nao faz diferenca para © bom desempenho dos funcicnarios

( } € importante para o bom desempenhc dos funcionarios, mas nio é
responsabilidade da empresa

( ) € importante para o bom desempenho dos funcionarios e a empresa deve
facilitar o acesso do trabalhador aos servigos odontoldgicos
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ANEXO 4
LEI N° 6.215 - DE 30 DE JUNHO DE 1975 — DOU DE 01/07/1975

Altera a redagdo do item lif do Arigo 6°
da Lei n° 5.081, de 24 de agosto de
1966, que "Regula o exercicio da
Odontologia”.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, fago saber que o CONGRESSO

NACIONAL decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° O item Il do Art. 6° da Lei n® 5.081, de 24 de agosio de 1966, passa a

vigorar com a seguinte redagao:

"Art. 6° Compete ao cirurgiao-dentista:

I - atestar, no setor de sua atividade profissional, estados morbidos e outros,

inclusive, para justificac&o de faltas aoc emprego.”

Art. 2° Esta Lei entrara em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposi¢cdes em contrario.
Brasilia, 30 de junho de 1975; 154° da Independéncia e 87° da Republica.
Ernesto Geisel

Arnaldo Prieto
Paulo de Almeida Machado
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