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RESUMO

Este trabalho apresenta uma analise dos afastamentos por motivo de saude
ocorridos na empresa Brasnile, localizada em Trés Barras, durante o ano de 2024.
Com base em dados internos e literatura especializada sobre absenteismo na
industria brasileira, buscou -se identificar as principais causas dos afastamentos, os
padrdes de reincidéncia e propor medidas corretivas e preventivas sob a perspectiva
da Medicina do Trabalho. Os resultados indicaram que os afastamentos estiveram
majoritariamente relacionados a doengas osteomusculares, transtornos mentais e
problemas respiratorios, frequentemente associados a condigdes inadequadas de
trabalho. Verificou -se também que parte significativa desses afastamentos poderia
ser evitada por meio de agdes preventivas, como programas de ergonomia, promogao
da saude mental e melhorias nas condigdes laborais. A pesquisa destaca a
importancia de estratégias integradas de saude ocupacional para a redugédo do
absenteismo e a promog¢ado de um ambiente de trabalho mais seguro, saudavel e
produtivo.

Palavras-chave: Absenteismo; Medicina do trabalho, Industria, Afastamento, Saude

Ocupacional; Ergonomia; Ambiente de trabalho.



ABSTRACT

This study presents an analysis of health-related absences at the company
Brasnile, located in Trés Barras, during the year 2024. Based on internal company data
and academic literature on absenteeism in the Brazilian industrial sector, the research
aimed to identify the main causes of employee absences, recurring patterns, and
propose corrective and preventive measures from the perspective of Occupational
Medicine. The results showed that most absences were related to musculoskeletal
disorders, mental health issues, and respiratory problems—often linked to inadequate
working conditions. It was also observed that a significant portion of these absences
could have been prevented through proactive measures, such as ergonomic programs,
mental health promotion, and improvements in workplace conditions. The study
highlights the importance of integrated occupational health strategies to reduce
absenteeism and foster a safer, healthier, and more productive work environment.
Keywords: Absenteeism; Occupational health; Occupational medicine; Ergonomics;

Industry; Work environment.
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1 INTRODUCAO

O absenteismo é um fendmeno recorrente e de grande relevancia nas
organizagdes industriais, gerando impactos diretos e indiretos sobre a produtividade,
a eficiéncia dos processos produtivos e o clima organizacional. Em ambientes
industriais, onde a cadeia produtiva depende da presenca fisica do trabalhador, as
auséncias afetam o desempenho coletivo, comprometem metas e aumentam os
custos operacionais. Além disso, o absenteismo prolongado contribui para a
sobrecarga dos demais funcionarios, elevando os niveis de estresse e insatisfagao no
ambiente de trabalho (Barros & Silva, 2019).

De acordo com Silva et al. (2017), em estudo realizado em uma industria
calgadista do Sul do Brasil, os afastamentos mais frequentes estavam associados a
fatores ergondmicos, condicbes psicossociais e aspectos organizacionais, como
jornadas extensas, metas elevadas e ambiente de trabalho hostil. Esses elementos
revelam a complexidade do absenteismo, que ndo pode ser compreendido apenas
como um problema individual do trabalhador, mas sim como uma manifestagéo de
deficiéncias no sistema de gestao de pessoas e nas condigdes de trabalho ofertadas
pela organizacao (Ferreira & Mendes, 2020).

Em um estudo de revisdo sistematica realizado por Lima et al. (2018), foi
identificado que os principais fatores de risco para o absenteismo na industria
brasileira incluem movimentos repetitivos, levantamento de peso, posturas
inadequadas e pressao psicolégica. Esses aspectos estdo frequentemente
associados ao desenvolvimento de doencas osteomusculares relacionadas ao
trabalho (DORT) e transtornos mentais comuns, como ansiedade e depresséo, que
figuram entre as principais causas de afastamento do trabalho segundo dados da
Previdéncia Social (Brasil, 2022).

Diante desse cenario, a Medicina do Trabalho assume um papel estratégico
e multifuncional dentro das organizag¢des industriais. Sua atuagao nao deve se limitar
a avaliagao clinica dos trabalhadores e emissao de atestados, mas deve englobar a
prevencao de doengas ocupacionais, 0 acompanhamento dos casos reincidentes de
afastamento, a analise dos indicadores de saude e a proposi¢ao de melhorias no
ambiente laboral (Dias & Navarro, 2018). A atuagédo integrada com o setor de
Recursos Humanos e com os gestores de produgao é fundamental para garantir uma

abordagem ampla e eficaz.



A prevencado primaria, por meio de programas de promocdo a saude,
ergonomia, ginastica laboral e monitoramento peridédico da saude dos trabalhadores,
€ uma das estratégias mais eficazes na reducdo dos afastamentos por doenca.
Segundo Costa e Barreto (2021), empresas que adotam agdes preventivas integradas
a rotina de trabalho apresentam menor incidéncia de afastamentos prolongados, além
de ganhos significativos na motivagéo e no engajamento dos colaboradores.

Além disso, é fundamental que a organizagdo desenvolva uma cultura de
saude ocupacional, na qual os trabalhadores sintam-se valorizados e assistidos. A
escuta ativa, a participagcdo dos colaboradores nas decisdes sobre melhorias no
ambiente de trabalho e o investimento em apoio psicossocial contribuem para a
construcdo de um clima organizacional positivo, fator que influencia diretamente os
niveis de absenteismo (Martins et al., 2019).

A analise dos indicadores de absenteismo, quando realizada de forma
sistematica, permite identificar padrbes de afastamento, grupos de risco e setores
criticos. Moura et al. (2022) destacam a importancia de ferramentas de gestdo como
dashboards de saude ocupacional, que reunem dados epidemioldgicos internos e
possibilitam a tomada de decisbes com base em evidéncias. Esses instrumentos
ajudam a direcionar investimentos e a avaliar a efetividade das agcbes implementadas.
Outro ponto essencial € o acompanhamento dos casos reincidentes. Quando um
trabalhador se afasta repetidamente por motivos similares, € necessario realizar uma
investigacao aprofundada das causas subjacentes. Muitas vezes, esses afastamentos
estdo associados a condigbes cronicas ou agravadas pelas exigéncias laborais. A
Medicina do Trabalho, ao atuar de forma integrada com fisioterapeutas, psicologos e
engenheiros de seguranca, pode construir um plano de reabilitacéo e readaptagao que
garanta a reintegracdo segura e sustentavel do trabalhador (Rodrigues & Santos,
2020).

Vale destacar que o absenteismo também apresenta implicacdes financeiras
relevantes. Estimativas do Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA) apontam
que o custo do absenteismo para a industria brasileira ultrapassa bilhdes de reais por
ano, considerando despesas com substituicdes, horas extras, queda de produtividade
e aumento da rotatividade (IPEA, 2021). Tais impactos evidenciam a necessidade de
politicas publicas e organizacionais que priorizem a saude do trabalhador como eixo

central da sustentabilidade produtiva.
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A literatura internacional também corrobora esses achados. De acordo com a
Organizagao Internacional do Trabalho (OIT, 2022), ambientes de trabalho saudaveis
e seguros sao nao apenas direitos fundamentais dos trabalhadores, mas também
fatores determinantes para a competitividade das empresas. Investir em saude
ocupacional nao deve ser visto como um custo, mas como uma estratégia de
valorizagao do capital humano e de fortalecimento institucional.

A pandemia de COVID-19 evidenciou ainda mais a fragilidade dos sistemas
de saude ocupacional e a importancia do cuidado com a saude fisica e mental dos
trabalhadores. Um estudo de Castro et al. (2021) aponta que os niveis de absenteismo
aumentaram significativamente durante a pandemia, ndo apenas por conta da
infeccao direta, mas também pelos efeitos indiretos como o aumento da ansiedade, a
sobrecarga emocional e as mudancgas na rotina de trabalho. Esses dados reforgcam a
urgéncia de uma abordagem mais humana e preventiva por parte das empresas.

Por fim, o enfrentamento do absenteismo nas organizagdes industriais exige
uma abordagem integrada, multidisciplinar e baseada em evidéncias. A Medicina do
Trabalho deve ser inserida estrategicamente na gestdo organizacional, contribuindo
para a criacao de ambientes mais saudaveis, produtivos e acolhedores. As empresas
gue reconhecem essa necessidade tendem a apresentar melhores resultados, menor
rotatividade, maior satisfacdo dos trabalhadores e maior resiliéncia diante dos

desafios do mercado (Oliveira & Cunha, 2019).
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2 OBJETIVO

O presente Trabalho de Conclusao de Curso tem como objetivo geral analisar
criticamente os dados de absenteismo da empresa Brasnile no ano de 2024, com foco
na identificacdo das principais causas dos afastamentos por motivos de saude e na
sugestdo de medidas de controle e prevencado fundamentadas nos principios da
Medicina do Trabalho. A proposta visa fornecer uma leitura detalhada e fundamentada
dos afastamentos registrados ao longo do periodo estudado, contribuindo para o
aprimoramento das estratégias de gestao de saude ocupacional da empresa e para a
reducao de impactos negativos decorrentes das auséncias laborais.

Além do objetivo principal, o trabalho contempla os seguintes objetivos
especificos:

a) Levantar, organizar e sistematizar os dados de afastamentos por motivo de
saude registrados pela empresa ao longo do ano de 2024;

b) Classificar os afastamentos com base na Classificagdo Internacional de
Doengas (CID-10), conforme os codigos informados nos atestados médicos;

c) Analisar a frequéncia e duragcdo dos afastamentos, buscando identificar
padrdes sazonais, reincidéncias e segmentos mais afetados;

d) Realizar o cruzamento entre os dados de afastamento e variaveis temporais
(més, trimestre) para observar possiveis tendéncias ou picos;

e) ldentificar as principais causas clinicas responsaveis pelo absenteismo e os
possiveis fatores associados, como questdes ergondémicas, psicossociais e
organizacionais;

f) Propor medidas de intervencdo baseadas em literatura técnico-cientifica da
Medicina do Trabalho, com énfase em prevengao, ergonomia, promogao da
saude e vigilancia ocupacional.

Esses objetivos foram definidos com a finalidade de aprofundar a
compreensao sobre os fatores que contribuem para o afastamento dos trabalhadores,
permitindo a empresa implementar agdes mais eficazes e direcionadas, além de

promover um ambiente de trabalho mais saudavel e produtivo.
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3 METODOS

A metodologia adotada neste estudo possui abordagem quantitativa,
descritiva e exploratéria, com foco na analise de dados reais fornecidos pela empresa
Brasnile. A escolha pela abordagem quantitativa se justifica pela natureza dos dados
analisados, os quais sao objetivos, mensuraveis e estruturados, permitindo a
elaboragdo de estatisticas e indicadores uteis para interpretacdo e tomada de

decisdes gerenciais.

3.1 COLETA DE DADOS

A coleta de dados foi realizada junto ao setor de Recursos Humanos € a area
de Medicina Ocupacional da empresa Brasnile, que disponibilizaram, mediante termo
de confidencialidade, as informagdes referentes aos atestados médicos apresentados
por colaboradores no ano de 2024. Os dados foram entregues de forma organizada e
anonimizada, garantindo a privacidade dos funcionarios e o cumprimento das normas
éticas de pesquisa.

Os seguintes dados foram considerados:

a) Data de inicio do afastamento;

b) Duracao do afastamento (em dias);

c) Diagnostico clinico informado no atestado médico, com respectivo codigo da
CID-10;

d) ldentificacédo codificada do colaborador (sem nomes ou dados pessoais);

e) Setor ou area de atuagao do colaborador.

Todos os dados foram organizados em uma planilha eletrénica construida no
software Microsoft Excel, ferramenta escolhida por sua versatilidade na tabulagao,

geragéao de graficos e analise de dados quantitativos.

3.2 TRATAMENTO E ANALISE DOS DADOS

a) Tabulacao Inicial: os dados brutos foram inseridos na planilha eletrénica, sendo
criadas colunas especificas para cada variavel coletada. Em seguida, foi feita
a checagem de consisténcia dos dados, com exclus&o de registros incompletos

ou inconsistentes.
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Classificagao por CID-10: os codigos de diagnéstico foram agrupados por
capitulos da CID-10, permitindo a identificagdo das categorias clinicas mais
recorrentes (ex: doengas do sistema osteomuscular, transtornos mentais,
doencas respiratorias, entre outros).

Calculo de Frequéncia e Tempo de Afastamento: foram identificados os
afastamentos mais frequentes, os que tiveram maior duracdo, além de
trabalhadores que apresentaram reincidéncias (ou seja, mais de um
afastamento ao longo do ano).

Analise Temporal: os dados foram organizados cronologicamente, permitindo
identificar picos de afastamento por més e por trimestre, o que possibilitou
avaliar possiveis sazonalidades ou influéncias de fatores externos (como clima
ou periodos de maior demanda produtiva).

Geracao de Graficos e Tabelas: com auxilio do Excel, foram elaborados
graficos de colunas, linhas e setores, bem como tabelas-resumo, facilitando a
visualizacao dos resultados e o destaque para os principais achados.
Cruzamento de Dados: sempre que possivel, os dados foram cruzados entre si
(ex: CID x setor, tempo de afastamento x més, CID x reincidéncia), com o
objetivo de identificar correlagbes ou padrdes que pudessem embasar as

analises interpretativas e as recomendacgoes finais.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos dados de absenteismo da empresa Brasnile, referentes ao ano
de 2024, permite tragcar um panorama consistente sobre o impacto dos afastamentos
por motivo de saude no contexto organizacional. Foram considerados todos os
atestados médicos entregues por colaboradores ao longo dos doze meses do ano,
totalizando 784 documentos médicos registrados. Apds a exclusdo dos atestados
relacionados a licenga maternidade, o numero de atestados vinculados a
afastamentos por motivo de doencga foi de 769. Isso representa mais de 98% do total
analisado, evidenciando que o absenteismo por causas médicas constitui a grande
maioria das auséncias formais justificadas na empresa.

O volume total de dias perdidos por doencas ao longo do ano chegou a 4.935
dias, um numero expressivo que impacta diretamente na produtividade, nos custos
operacionais e no planejamento das atividades de diversos setores da organizagéo.
Considerando uma jornada padréo de trabalho semanal, esse numero equivale a
aproximadamente 988 semanas de trabalho perdidas, ou cerca de 19 anos-homens

de producéo.

4.1 MESES COM MAIOR IMPACTO

A distribuicdo temporal dos afastamentos ao longo do ano revela trés meses
com maior impacto em termos de dias perdidos. O més de Fevereiro se destaca como
o periodo mais critico, concentrando 808 dias perdidos, o que representa
aproximadamente 16,4% de todo o volume anual. Em seguida, aparece o més de Abril,
com 739 dias perdidos, e, posteriormente, outubro, com 609 dias. Esses dados
indicam possiveis sazonalidades associadas ao aumento de casos clinicos em
determinadas épocas do ano, podendo refletir surtos de doencas, alteracbes
climaticas, aumento da carga de trabalho em determinados periodos ou até mesmo
influéncia de fatores organizacionais e psicossociais.

E importante destacar que a analise por més possibilita uma melhor alocacéo
de recursos preventivos, como campanhas de saude, revisbes ergonOmicas e
acompanhamento psicologico, sobretudo nos periodos de maior vulnerabilidade

identificados.
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GRAFICO 1 — MESES COM MAIOR IMPACTO
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4.2 DIAGNOSTICOS MAIS FREQUENTES (CID-10)

A classificagdo dos afastamentos por CID (Classificagdo Internacional de
Doencgas) possibilitou identificar quais grupos de doengas mais impactaram a empresa
em termos de dias de afastamento acumulados. Entre os diagndsticos mais
prevalentes destacam-se os transtornos mentais e comportamentais devido ao uso de
substancias psicoativas, que somaram 368 dias perdidos, figurando como a causa
mais relevante em 2024.

Na sequéncia, aparecem os transtornos de discos lombares, responsaveis
por 278 dias perdidos, e os episodios depressivos graves, com 265 dias. Esses dois
grupos diagndsticos indicam uma clara tendéncia de prevaléncia de doencgas
osteomusculares e transtornos mentais — padrdo ja apontado em estudos
cientificos, como o de Silva et al. (2017), que identificam esses dois grupos como as
principais causas de afastamentos em ambientes industriais, dada a natureza
exigente das fungdes fisicas e o contexto psicossocial frequentemente desgastante.

Além desses, também merecem destaque os casos de sinovites e

tenossinovites, com 178 dias perdidos, condi¢cbdes inflamatérias normalmente

associadas a repetitividade dos movimentos, auséncia de pausas adequadas ou
ergonomia precaria nos postos de trabalho.

Esses dados reforcam a necessidade de adogao de medidas de prevengao e

intervencao tanto no ambito fisico (com foco em ergonomia e pausas ativas) quanto
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psicolégico (com acdes voltadas a saude mental e ao apoio emocional aos
trabalhadores).

GRAFICO 2 — CIDS MAIS FREQUENTES
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4.3 ATESTADOS DE CURTA DURAGCAO

Uma parcela significativa dos afastamentos analisados corresponde a
atestados de curta duragado, definidos como aqueles com menos de 5 dias de
afastamento. Foram identificados 676 atestados com essa caracteristica, o que
representa 87,9% do total de documentos analisados. Embora esses afastamentos
tenham curta duragéo individualmente, somaram 1.054 dias perdidos, demonstrando
um impacto relevante quando considerados de forma agregada.

Um fator que chama a atencao nesse grupo € o indice elevado de reincidéncia
concentrada em poucos individuos: cinco colaboradores foram responsaveis por 55
atestados curtos, evidenciando um padrao de auséncia que pode estar relacionado a
problemas cronicos, resisténcia a adaptagdo ao ambiente de trabalho, questdes
pessoais ou auséncia de acompanhamento adequado.

Outro desafio verificado na analise dos atestados curtos € a auséncia de
informacgao do CID médico em parte desses documentos, o que dificulta a identificagao
precisa das causas clinicas que motivaram o afastamento. Essa lacuna compromete

a capacidade de anadlise diagnostica e reforga a necessidade de uma
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politica interna clara que oriente os colaboradores sobre a obrigatoriedade de
apresentacao de atestados completos, com diagndstico registrado, nos casos em que

houver respaldo legal e ético.

GRAFICO 3 — ATESTADOS DE CURTA DURACAO E REINCIDENCIA
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4.4 DISTRIBUIGAO POR DIA DA SEMANA

A analise do absenteismo por dia da semana revelou uma concentragao
expressiva de atestados apresentados as segundas-feiras, que registraram 172
documentos — o maior numero entre todos os dias. Esse dado pode indicar uma
tendéncia comportamental relacionada a desmotivacao pds-final de semana, cansaco
acumulado ou até mesmo uma forma de extensao do periodo de descanso. Embora
esse padréo ja tenha sido identificado em outras empresas e estudos (Martins et al.,
2019), ele ndo deve ser interpretado isoladamente, mas sim como indicador de
possiveis problemas organizacionais ou de engajamento.

A constatacdo de que a segunda-feira apresenta o maior volume de
afastamentos reforca a importdncia de se investigar fatores como clima
organizacional, lideranga, equilibrio entre vida pessoal e profissional e condigdes de
trabalho ao final da semana anterior. Além disso, estratégias motivacionais e agdes
voltadas ao bem-estar no inicio da semana podem ser eficazes na reversao desse

padrao.
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4.5 CONSIDERACOES FINAIS DA ANALISE QUANTITATIVA

Os dados analisados indicam que o absenteismo na empresa Brasnile no ano
de 2024 teve causas multiplas, com predominio de doengas mentais e
osteomusculares, em consonancia com a literatura especializada na area da saude
ocupacional. A concentracao de afastamentos em determinados meses e dias da
semana, assim como a reincidéncia por parte de um numero reduzido de
colaboradores, sugere a necessidade de intervengdes especificas e direcionadas.

A auséncia de diagnostico em atestados de curta duragédo representa um
desafio importante para a gestdo de saude da empresa, pois compromete a
capacidade de analise epidemiologica e de planejamento de agbes preventivas. Por
sua vez, o elevado numero de atestados curtos — apesar de individualmente menos
impactantes — quando somados, demonstram seu peso nos indicadores de
produtividade e eficiéncia.

Com base nessa analise, € possivel concluir que a empresa deve adotar
medidas de vigilancia em saude, revisdo de politicas de ergonomia, acompanhamento
psicolégico e médico dos casos reincidentes, e estabelecer fluxos internos mais
eficientes para o recebimento e registro de atestados médicos, priorizando o
preenchimento completo das informacgdes, incluindo o CID.

Por fim, ressalta-se a importancia de que os dados apresentados sejam
utilizados de maneira estratégica pelos setores de Recursos Humanos, Medicina do
Trabalho e lideranca da empresa, como base para a construcdo de um ambiente de

trabalho mais saudavel, seguro e produtivo.
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5 ANALISE CRITICA

A andlise dos dados obtidos sobre os afastamentos por motivo de saude na
organizagao revela um panorama preocupante quanto ao impacto do absenteismo
laboral, tanto no aspecto quantitativo quanto qualitativo. O levantamento de 784
atestados no periodo, sendo 769 relacionados a afastamentos por doenga (excluida
a licenga maternidade), demonstra a relevancia da questao. O numero expressivo de
4.935 dias perdidos por motivo de saude traduz n&o apenas prejuizos diretos para a
empresa em termos de produtividade, mas também reflete a condicdo de saude dos
trabalhadores e a influéncia de fatores organizacionais que precisam ser melhor
investigados e tratados.

Ao observar a distribuicdo mensal, nota-se que fevereiro (808 dias), abril (739
dias) e outubro (609 dias) se destacam como meses de maior impacto. Tal
concentragdo pode estar associada a diferentes fatores: sazonais, como maior
incidéncia de doengas respiratérias em determinados periodos do ano;
organizacionais, relacionados a picos de demanda de trabalho; ou mesmo aspectos
subjetivos, como mudangas no clima motivacional da equipe. Essas variagdes
merecem atencao, pois fornecem pistas importantes sobre possiveis correlacées entre
ambiente, periodo e adoecimento.

No que diz respeito aos diagnosticos mais frequentes, evidencia-se a
predominancia de transtornos mentais e doengas osteomusculares. O maior numero
de dias perdidos foi ocasionado por transtornos mentais relacionados ao uso de
substancias psicoativas (368 dias), seguidos por transtornos de discos lombares (278
dias), episddios depressivos graves (265 dias) e sinovites e tenossinovites (178 dias).
Tais resultados estédo alinhados com achados da literatura, como no estudo de Silva
et al. (2017), que identificam as doengas osteomusculares e os transtornos mentais
como 0s principais responsaveis por afastamentos em ambientes industriais. Essa
correspondéncia reforca a consisténcia dos dados e revela a necessidade de
estratégias de prevengédo que contemplem tanto programas de saude mental quanto
ergonomia e prevengao de disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho
(DORT).
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Outro ponto critico se refere a elevada propor¢céo de atestados de curta
duragdo (< 5 dias). Foram identificados 676 documentos nessa condicao,
representando 87,9% do total. Apesar de cada afastamento curto gerar menor impacto
individual em termos de dias perdidos, quando analisados em conjunto resultam em
1.054 dias ausentes, o que € significativo. Além disso, a reincidéncia em um pequeno
grupo de colaboradores — cinco deles concentraram 55 atestados
— chama a atengdo. Essa concentragdo sugere a existéncia de casos que exigem
acompanhamento clinico diferenciado e uma abordagem de gestdo mais proxima, seja
para suporte médico, seja para avaliagao de fatores psicossociais ou organizacionais
que possam estar influenciando tais ocorréncias. A auséncia do CID em parte
consideravel dos atestados também é um entrave para a analise precisa. Essa lacuna
compromete a compreensao diagnostica e dificulta a elaboracao de estratégias
direcionadas de prevengao. A exigéncia do CID em documentos médicos trabalhistas
€ tema de debate ético e juridico, mas do ponto de vista de saude ocupacional, sua
presenca € fundamental para melhor planejamento das agdées de promogao a saude
no ambiente de trabalho.

No que tange a distribuigdo por dia da semana, destaca-se que a segunda-
feira concentrou 172 atestados, sendo o dia com maior frequéncia de auséncias. Esse
dado permite hipoteses sobre um padrdo comportamental associado ao inicio da
jornada semanal. Conforme apontado por Cobéro & Godoy (2014), a desmotivagao e
o clima organizacional sdo fatores determinantes para o absenteismo, e podem estar
associados a dificuldade de retomada do ritmo apds o final de semana. Esse achado
sugere que questdes subjetivas e psicossociais exercem forte influéncia no padréo de
adoecimento ou de afastamentos breves, muitas vezes podendo ser interpretados
como reflexo da relagéo do trabalhador com seu ambiente laboral.

Ao integrar os achados num quadro mais amplo, observa-se que a
problematica do absenteismo ndo pode ser atribuida apenas a questbes médicas
individuais, mas envolve também fatores organizacionais, psicossociais e de gestao.
A literatura tem destacado que as empresas que desenvolvem politicas consistentes
de saude ocupacional, clima organizacional positivo e programas de qualidade de vida
no trabalho tendem a reduzir significativamente o numero de afastamentos. Assim, a
analise dos dados aponta para a necessidade de uma abordagem integrada, que

contemple tanto acgdes preventivas médicas (ergonomia,
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acompanhamento psicoldgico, programas de reabilitacdo e suporte ao uso de
substancias), quanto ag¢des organizacionais (melhoria das condi¢cbes de trabalho,
fortalecimento do engajamento e da motivagao, flexibilizagdo de jornadas, valorizagéo
dos colaboradores).

Outro aspecto que emerge dos dados € a relevancia da gestao estratégica do
absenteismo. A concentragao de afastamentos em determinados meses e dias sugere
que ferramentas de monitoramento continuo podem auxiliar gestores na antecipagao
de cenarios criticos. Politicas de acompanhamento de reincidéncias, dialogos
estruturados com colaboradores e intervengdes preventivas direcionadas sao praticas
que poderiam mitigar os impactos observados. Além disso, programas de reintegragao
ao trabalho para aqueles que retornam de longos periodos de afastamento por
doencas mentais ou osteomusculares poderiam reduzir o risco de reincidéncia e
contribuir para a melhoria da qualidade de vida.

E importante destacar também que os transtornos mentais, em especial os
episodios depressivos graves e os relacionados ao uso de substancias, representam
nao apenas um problema de saude ocupacional, mas também um desafio social mais
amplo. O ambiente de trabalho pode tanto ser um fator de protecao quanto de risco,
e cabe as empresas implementar medidas de suporte psicossocial, como grupos de
apoio, atendimento psicolégico ou parcerias com servigos especializados. Isso se
torna ainda mais relevante quando se observa o impacto expressivo de dias perdidos
por esse tipo de diagnostico.

Do ponto de vista econbmico, os dados revelam que o absenteismo
representa custos diretos e indiretos consideraveis para a organizagao. Além da perda
de produtividade, ha necessidade de substituicdo temporaria de mé&o de obra,
sobrecarga em colegas que permanecem em atividade e possiveis atrasos em prazos
e metas. Estudos indicam que, quando nao gerido de forma adequada, o absenteismo
pode comprometer  significativamente a competitividade organizacional,
principalmente em setores de alta demanda operacional.

Portanto, os resultados analisados apontam para a importancia de se adotar
um modelo de gestdo da saude no trabalho mais proativo e abrangente, que va além
do mero controle de atestados. Tal modelo deve incluir:

a) Programas de preveng¢ao em saude fisica e mental.
b) Monitoramento sistematico de padrbes de absenteismo.

c) Acbes organizacionais para melhoria do clima de trabalho.
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d) Investimento em ergonomia e qualidade de vida.
e) Apoio personalizado a colaboradores reincidentes.
f) Incentivo a praticas de engajamento e motivagao.

Por fim, cabe ressaltar que a analise critica evidencia uma contradicéo
importante: embora a maioria dos afastamentos seja de curta duragdo, os
afastamentos longos relacionados a transtornos mentais e osteomusculares
continuam representando o maior impacto em termos de dias perdidos. Assim, é
necessario equilibrar as estratégias de enfrentamento, evitando reduzir o problema a
apenas uma de suas dimensdes. O desafio esta em reconhecer que o absenteismo

€ multifatorial e exige respostas igualmente multiplas e integradas.
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6 RECOMENDAGOES

A implantacdo de um programa de entrevistas de retorno ao trabalho
configura-se como uma medida estratégica e fundamental para compreender melhor
as razdes que levaram ao afastamento do trabalhador. Mais do que um procedimento
burocratico, trata-se de uma oportunidade de estabelecer um canal de comunicagao
direta entre o colaborador e a gestdo, permitindo avaliar o contexto do afastamento,
compreender eventuais fragilidades no ambiente laboral e oferecer suporte para uma
reintegracdo saudavel. Essa pratica tem potencial para reduzir reincidéncias,
fortalecer vinculos de confiangca e demonstrar que a empresa valoriza o bem-estar de
seus profissionais. Além disso, contribui para identificar problemas que ndo seriam
visiveis em relatérios estatisticos, como dificuldades pessoais, questdes interpessoais
ou barreiras de adaptacao a rotina de trabalho.

Outro aspecto relevante € a investigacdo das causas psicossociais
relacionadas a afastamentos repetitivos. Frequentemente, fatores como
desmotivagdo, sobrecarga emocional, assédio moral, conflitos interpessoais ou
insatisfacdo com as condicdes de trabalho desempenham papel determinante nos
indices de absenteismo. Tais elementos, por nao serem de ordem estritamente clinica,
muitas vezes permanecem ocultos em analises tradicionais. Nesse sentido,
compreender a dimensdo psicossocial do adoecimento € essencial para uma
abordagem integral da saude ocupacional. Politicas de promog¢ao de qualidade de
vida, programas de apoio psicoldgico e iniciativas que incentivem o equilibrio entre
vida pessoal e profissional tornam-se imprescindiveis. A investigacdo sistematica
dessas causas permite que a empresa atue de forma preventiva, evitando que o
trabalhador chegue ao ponto de necessitar afastamentos recorrentes.

O reforco das medidas ergonémicas também se apresenta como um pilar
central para a prevencado de afastamentos, especialmente aqueles relacionados a
disturbios osteomusculares. A ergonomia deve ser entendida como um investimento
e nao como custo adicional, visto que adequagdes no ambiente de trabalho resultam
em maior conforto, seguranga e produtividade. Ajustes de mobiliario, pausas
programadas, treinamentos posturais e avaliagdes periddicas de riscos ergonémicos
reduzem significativamente as chances de desenvolvimento de lesdes por esforgos

repetitivos e dores cronicas. Aléem disso, a percepgdo de que a empresa se
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preocupa com as condi¢cbes fisicas de trabalho fortalece o engajamento dos
colaboradores, criando um ambiente mais saudavel e produtivo.

No caso de trabalhadores reincidentes em afastamentos, torna-se
indispensavel um acompanhamento médico continuo e personalizado. Essa medida
possibilita compreender as particularidades de cada situacédo, avaliar fatores que
dificultam o restabelecimento pleno e propor solugcdes especificas para cada individuo.
O acompanhamento pode envolver consultas regulares, integragao com profissionais
de saude especializados e monitoramento das condigdes clinicas ao longo do tempo.
Ao investir nesse cuidado individualizado, a empresa nédo apenas reduz custos
associados ao absenteismo, mas também fortalece a sensacao de acolhimento e
suporte, contribuindo para maior adesdo ao tratamento e melhores resultados de
reabilitagcéo.

Por fim, a criagcdo de um programa de incentivo a presenca e a saude laboral
surge como complemento indispensavel a todas as demais medidas. Esse programa
pode incluir desde campanhas educativas até beneficios associados a assiduidade
responsavel, sem, contudo, estimular a presenca de trabalhadores adoecidos. O
objetivo € valorizar a manutencéo da saude, promover habitos saudaveis e criar uma
cultura organizacional que reconhega a importancia do bem-estar coletivo. Incentivos
como atividades fisicas no ambiente de trabalho, palestras educativas, programas de
nutricdo e parcerias com servigos de saude ampliam a conscientizagcdo e reduzem a
incidéncia de afastamentos. Mais do que reduzir numeros, trata-se de transformar a
relagdo entre o colaborador e a organizagéo, fortalecendo o compromisso com a
saude, a produtividade e a qualidade de vida.
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7 CONCLUSAO

O fendbmeno do absenteismo identificado na Brasnile reflete, de maneira clara,
um padréo que vem sendo reiteradamente descrito na literatura cientifica voltada para
ambientes industriais. Os dados analisados mostram um quadro multifatorial, em que
diferentes causas, tanto de ordem fisica quanto psicolégica e social, interagem para
gerar afastamentos de curta e longa duragao, resultando em impacto direto sobre a
produtividade, os custos e o clima organizacional. O total de 784 atestados no periodo
avaliado, sendo 769 relacionados a doencas, e a soma de 4.935 dias perdidos
evidenciam a magnitude do problema, confirmando a necessidade de intervencdes
estruturadas e continuas.

A concentragao de dias perdidos nos meses de fevereiro (808), abril (739) e
outubro (609) chama a atengao e sugere que ha influéncia de fatores sazonais e
possivelmente organizacionais, indicando que o monitoramento dos picos deve ser
incorporado as estratégias de planejamento da empresa. A distribuicdo por
diagndsticos também aponta tendéncias relevantes: os transtornos mentais
relacionados ao uso de substancias psicoativas (368 dias), os transtornos de discos
lombares (278 dias), os episédios depressivos graves (265 dias) e as sinovites e
tenossinovites (178 dias) despontam como as principais causas de afastamentos.
Esses resultados estdo em consonéncia com o estudo de Silva et al. (2017), que
confirma a importancia dos transtornos osteomusculares e mentais como
responsaveis por grande parte do absenteismo no setor industrial.

Outro aspecto digno de nota é a predominancia dos atestados de curta
duragédo, que representaram 87,9% do total (676 atestados). Apesar de cada
afastamento breve ter menor impacto individual em termos de dias perdidos, sua soma
alcangou 1.054 dias, representando um prejuizo significativo quando considerados em
conjunto. A reincidéncia concentrada em apenas cinco colaboradores, responsaveis
por 55 atestados, refor¢ca a necessidade de acompanhamento médico mais préximo e
de uma analise aprofundada das causas individuais e organizacionais desses
afastamentos repetitivos. Além disso, a auséncia de CID em parte dos documentos
compromete a andlise detalhada e a construcédo de estratégias direcionadas de
enfrentamento, revelando uma lacuna a ser corrigida pela gestdo. A analise da
distribuicdo por dia da semana evidencia que a segunda-feira concentrou 172

atestados, um numero expressivo que sugere
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correlagdo com o cansaco pos-final de semana, a dificuldade de readaptacéo a rotina
e a desmotivacdo em relacdo ao ambiente laboral. Esse padrao reforga a influéncia
dos fatores psicossociais, ja discutidos por Cobéro & Godoy (2014), e demonstra que
0 absenteismo vai além de condigbes medicas isoladas, estando também vinculado
ao clima organizacional e ao engajamento dos trabalhadores.

Nesse sentido, a redugcédo do absenteismo exige uma abordagem integrada,
que contemple simultaneamente a dimensao clinica, organizacional e psicossocial do
fendbmeno. A Medicina do Trabalho deve atuar de forma proativa, realizando
programas de prevengdo em saude fisica e mental, reforcando as medidas
ergondmicas, investigando as causas psicossociais dos afastamentos repetitivos e
promovendo acompanhamento individualizado de trabalhadores reincidentes.
Estratégias como entrevistas de retorno ao trabalho, programas de incentivo a
presenga saudavel, campanhas educativas, suporte psicologico e agdes voltadas para
qualidade de vida devem ser incorporadas a politica de gestdo de pessoas da
empresa.

A criagao de programas de reintegragcao, combinados ao acompanhamento
médico diferenciado, € fundamental para trabalhadores que enfrentam doencas
cronicas ou episodios de adoecimento mental mais graves, reduzindo as chances de
reincidéncia. Da mesma forma, o investimento em ergonomia deve ser visto como
prioridade, uma vez que os disturbios osteomusculares continuam a figurar entre as
principais causas de afastamento. Esse conjunto de medidas nao deve ser entendido
como custo, mas sim como investimento em capital humano, capaz de gerar ganhos
em produtividade, motivagao e redugao de custos indiretos associados a rotatividade
e sobrecarga da equipe. O absenteismo, portanto, deve ser interpretado como um
indicador sensivel da relagéo entre trabalhador, saude e organizagéo. Mais do que um
problema de ordem administrativa, ele revela fragilidades estruturais que precisam ser
compreendidas e enfrentadas de forma integrada. A gestdo humanizada, atenta as
demandas do coletivo e as necessidades individuais, associada ao fortalecimento da
saude ocupacional, mostra-se como caminho essencial para reverter o cenario
observado.

Dessa forma, conclui-se que a experiéncia da Brasnile ndo apenas confirma
os padrdes ja identificados em ambientes industriais, mas também reforca a
necessidade de uma atuacao articulada entre gestores, profissionais de saude e

colaboradores. O enfrentamento eficaz do absenteismo requer a uniao de praticas
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preventivas, acompanhamento clinico préximo, incentivo a saude integral e
investimento continuo em qualidade de vida no trabalho. Apenas por meio de uma
estratégia abrangente e humanizada sera possivel reduzir afastamentos, fortalecer

vinculos e promover uma cultura organizacional mais saudavel e sustentavel.
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