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ASSUNTO: Diagnostico, conhecimento, prevencdo e repara¢do da doenca profissional
PALAVRAS-CHAVE: Doenca profissional; Participacdo de doenca profissional; Prevencao

PARA: Médicos

CONTACTOS: Carlos Silva Santos e Sandra Moreira - Equipa de Coordenacao do Programa

Nacional de Satde Ocupacional (saudetrabalho@dgs.pt)

Nos termos da alinea a) do n° 2 do artigo 2° do Decreto Regulamentar n® 14/2012, de 26 de janeiro,
emite-se a Orientacdo seguinte:

1. INTRODUCAO

A Participacdo Obrigatéria (Decreto-Lei n.° 2/82, de 5 de janeiro) de suspeita/agravamento de doenca
profissional (vide Anexo 1 - Modelo GDP 13 - DGSS) reveste-se de enorme importancia no ambito da
protecao e promocao da saude dos trabalhadores, dado que quando confirmada pelo Instituto de
Segurancga Social, I.P., podera desencadear ou reforcar relevantes medidas preventivas e corretivas
no local de trabalho ao evitar ou minimizar a exposi¢do de outros trabalhadores a semelhantes fatores
de risco profissional, propicios ao aparecimento de novas situa¢des de doenca profissional. Esta
Participagdo permite ainda que o trabalhador e seus familiares tenham direito a reparacdo em espécie
e/ou em dinheiro, de acordo com o estabelecido no regime de reparacao da doenca profissional (Lei n.°
98/2009, de 4 de setembro).

A Participacdo Obrigatoria depreende a existéncia de uma articulagdo entre a vigilancia médica e a
monitorizacdo do ambiente de trabalho, para determinar a exposicdo profissional que ocasiona a
doenca profissional. Uma adequada vigilancia médica em salde ocupacional, além de permitir detetar
precocemente o impacto adverso na saude do trabalhador e desencadear ag¢des preventivas no
contexto de trabalho, facilita o reconhecimento de doengas profissionais com longos periodos de
laténcia.

2. CONCEITO DE DOENCA PROFISSIONAL

. o i ) : NOTA: A relacdo causal “doenca-trabalho”
Considera-se doenca profissional aquela que é contraida pelo | & normalmente determinada com base em
trabalhador na sequéncia de uma exposi¢do a um ou mais fatores | dados clinicos de patologia do trabalho
de risco presentes na atividade profissional, nas condicdes de | @/iados:

s . H o
trabal.ho e/ou nas técnicas usadas durantg o trabalho (artigo 94. (anamnese):
da Lei n.° 98/2009, de 4 de setembro, e artigo 3° do Decreto-Lei n.° e A andlise da funcdo/funcdes
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503/99, de 20 de novembro). ! profissional(ais) do trabalhador;
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e A verificacgdo da exposicdo
profissional;
. A avaliacdo do risco profissional.

Assim, quando uma doenc¢a é clinicamente diagnosticada e se
estabelece uma rela¢do causal com o trabalho, a doenca é entdo
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reconhecida como profissional.

De salientar, que a assisténcia e justa reparacdo da doenca profissional € um direito constitucional
(artigo 59.° da Constituicdo da Republica Portuguesa).

3. BENEFICIOS E VANTAGENS DA PARTICIPAGCAO OBRIGATORIA DE DOENGA PROFISSIONAL

A Participagao Obrigatéria, ao desencadear o processo de certificagdo de doenca profissional, para além
de constituir uma ferramenta de consideravel importancia na vigilancia epidemiolégica da morbilidade
profissional, assegura a reparacdo ao trabalhador e seus familiares, facilita a recolha de
informacao/dados de grande utilidade e relevancia para a empresa/entidade empregadora e para 0s
Servicos de Saude Ocupacional, de ambito nacional, regional e local, fundamentais para a concecdo ou
melhoria de uma eficaz estratégia preventiva (vide Figura 1).

Figura 1 - Vantagens da Participacao Obrigatéria de doenca profissional

Confirmagdo e
certificagdo da doencga
profissional

Entidades Entidades Empresa/entidade
locais/regionais nacionais empregadora

d) Acompanhar a organizagdo e
funcionamento dos Servigos de

referenciais de boas praticas.
d) Adaptar o posto de trabalho do
Saude do Trabalho na empresas b) Apoiar a decisdo técnica e politica trabalhador com doenca

e verificar as boas praticas. nesta matéria ao nivel nacional. profissional.

SM, 2014
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4. ALISTA DAS DOENCAS PROFISSIONAIS

Em Portugal, as doencas profissionais encontram-se estabelecidas na Lista das Doencas Profissionais
(Decreto Regulamentar n.° 76/2007, de 17 de julho) que integra 5 capitulos distintos (vide Figura 2).

E ainda considerada doenca profissional
a lesdo corporal, a perturbacdo
funcional ou a doenca ndo incluida na
Lista referida anteriormente, desde que
Se prove ser consequéncia, necessaria e
direta, da atividade exercida e ndo Lista das

Doengas
representem normal desgaste do Profissionais
organismo (artigo 283.° da Lei n.°

Figura 2 - Capitulos da Lista das Doencas Profissionais

Capitulo 1T — Doencas provocadas
por agentes quimicos

Capitulo 2 — Doengas do

‘ A
aparelho respiratério

Capitulo 3 — Doencas

: I H Decreto-
7/2009, de 12 de Fevereiro - Cédigo do ot cutaneas e outras
Trabalho). n.°76/2007, de

17 de julho Capitulo 4 — Doengas
De realcar, que a citada Lista indica para provocadas por agentes fisicos
cada manifestacdo de doenga os _
diversos fatores de risco profissional Capitulo 5 — Doencas infecciosas e

parasitarias

que podem estar associados e
apresenta uma listagem exemplificativa
dos trabalhos/atividades suscetiveis de provocar a doenca.

5. APONTAMENTO ESTATISTICO

As doencas profissionais sdo anualmente responsaveis pela morte de seis vezes mais pessoas do
que os acidentes de trabalho " ¥, estimando-se que ocorram no mundo cerca de 2,02 milh&es de
mortes anuais por doenca profissional '™ e que o nimero global anual de casos de doenca nao-fatal
ligada ao trabalho seja de 160 milhdes/ano (vide Quadro 1). Utilizando a proporcao anteriormente
indicada, estima-se que em Portugal ocorram 4 a 5 mortes diarias por doenca profissional ! (vide
Quadro 1).

A doenca profissional, para além de causar sofrimento humano imensuravel ao trabalhador vitimado e
respetiva familia, conduz a grandes perdas econémicas para as empresas e sociedade ¥, relacionadas
com a perda de produtividade e de reduc¢do da capacidade de trabalho, assim como o agravamento dos
gastos em cuidados em saude, na reabilitacdo profissional do trabalhador e na adaptacdo do posto de
trabalho.

Globalmente, a Organiza¢do Internacional do Trabalho estima que cerca de 4 por cento do produto
interno bruto mundial (PIB) é perdido, direta ou indiretamente, devido a acidentes de trabalho e
doencas profissionais ¥, o que em Portugal representaria cerca de 6408 milhdes de euros perdidos
anualmente °.
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Quadro 1 - Factos e niumeros de Saude Ocupacional

NO MUNDO ™!

e 2,02 milhGes de pessoas morrem anualmente por
doenca ligada ao trabalho

e 160 milhdes é o numero anual de doengas ligadas
ao trabalho nao fatais

e 321000 pessoas morrem anualmente

acidentes de trabalho

por

e 317 milhdes é o numero anual de acidentes de
trabalho ndo mortais

P Isto significa que:

Em cada 15 segundos, um trabalhador morre de

doenca ou acidente ligado ao trabalho

Em cada 15 segundos, 151 trabalhadores tém um
acidente de trabalho

» De salientar que:

As mortes e doencas relacionadas com o trabalho tém
particular expressao nas atividades/trabalhos de
risco, como a agricultura, a construcdo, a pesca e as
minas.

Fontes: [3165]

EM PORTUGAL"

e 1386 pessoas morrem anualmente por doenca ligada
ao trabalho*

e 231 pessoas morrem anualmente por acidentes de
trabalho

e 240018 é o numero anual de acidentes de trabalho
ndo mortais

» Isto significa que:

A cada 24 horas, 4 a 5 trabalhadores morrem de doenca
ou acidente ligado ao trabalho*

A cada 24 horas, mais de 650 trabalhadores tém um
acidente de trabalho

* Valores estimados tendo por base os valores do ano 2008
» De salientar que:

Em Portugal as doencas profissionais e os acidentes de
trabalho ndo mortais ocorrem maioritariamente na
indUstria transformadora, na constru¢do, e nas
atividades administrativas e servicos de apoio, este
Ultimo devido, sobretudo, ao trabalho temporario,
muitas vezes precario, a que esta associado.

6. CIRCUITO PROCESSUAL DA CERTIFICAGAO DE DOENGA PROFISSIONAL

O processo de certificacdo de doenca profissional tem como objetivo primordial a repara¢do da doenca
profissional, incluindo a reabilitacdo e a reintegragdo profissional (Lei n.° 98/2009, de 4 de setembro),
para além da protecdo e promogdo da saude do trabalhador.

O circuito processual de certificacdo de doenca profissional é desencadeado sempre que o médico faz o
diagnoéstico de suspeita ou agravamento de doenca profissional de um doente/trabalhador e envia o
modelo de Participacdo Obrigatéria (vide Anexo 1 - Modelo GDP 13 - DGSS) ao Departamento de
Protecdo de Riscos Profissionais do Instituto de Seguranca Social, I.P. (DPRP/ISS). Qualquer médico (ex.
médico do trabalho, médico de familia ou outro médico) pode iniciar este circuito ao realizar a
Participagdo Obrigatéria, embora o médico do trabalho, responsavel pela vigilancia da saude do
trabalhador na empresa/local de trabalho, seja o que usualmente reine mais informacdo da relagao
trabalho-salide/doenca para encetar este processo.

Na Figura 3, apresenta-se esquematicamente o Circuito Processual de certificacdo de doenca
profissional.

Informacdo Técnica n.° 09/2014

4/17



®Ds2. INFORMAGAO ¢

SAUDE %
OCUPACIONAL

eogicsjganifoiz?de Ambiental TEC N I CA

Programa Nacional de Satide Ocupacional
2° Ciclo - 2013/2017

Figura 3 - Etapas do circuito processual do processo de certificagdo de doenca profissional

Queixa de satide do trabalhador/doente

Empresa/ Hospital, Clinicas, ACES/

Entidade patronal Consultérios e similares Centro de Satde
Diagndstico ;o T s y 2
p g it Médico do Trabalho Outro médico Médico de medicina geral e
FESUR NG Servicode Saude e familiar (médico de familia)

Segurancado Trabalho)

l Preenchimento do

Certificado de
Incapacidade
Temporaria (CIT} por
doenga profissional

Suspeita de doenca profissional ou seu agravamento

Participagao Obrigatdria

(vide Anexo 1)

Instituto de Seguranga Social, I.P.

Departamento de Protecdo contra Riscos Profissionais

Diagnéstico
Definitivo

Avaliagtes complementares

Decisdo

ri
Reparacdoda Comunicacdo de Doencga Informacdo da
Doenga Profissional Profissional as Entidades decisdo

SM. 2014

Sao seguidamente indicadas as principais etapas e responsaveis do Circuito Processual de certificagao
de doenca profissional, tendo por base o “Guia Prdtico: Doenca Profissional - Certificagdo” do 1SS

¢ 12 Etapa: Quando existem queixas de saude do trabalhador/doente “ligadas” ao trabalho, e/ou no
decurso do acompanhamento e vigilancia da sua salde surja uma suspeita/agravamento de doencga
profissional no trabalhador/doente, o médico (médico do trabalho, médico de medicina geral e
familiar, ou outro especialista) procede a Participacdo Obrigatéria da suspeita de doenca
profissional (vide Anexo 1 - Modelo GDP 13 - DGSS) e envia ao DPRP/ISS - antigo Centro Nacional de
Protecao contra os Riscos Profissionais - anexando os exames e elementos complementares de
diagnostico.

¢ 22 Etapa: O médico de medicina geral e familiar, sempre que emita um “Certificado de Incapacidade
Temporaria para o trabalho” - CIT (vide modelo aprovado pela Portaria n.° 220/2013, de 4 de julho)
por doenca profissional (vide Figura 4) procede, paralelamente, ao preenchimento do modelo de
Participa¢cdo Obrigatoria (vide Anexo 1 - Modelo GDP 13 - DGSS), com excecdo das situacdes em que
jé conste no processo do trabalhador/doente copia da respetiva Participacdo Obrigatéria ou de
Comunicacao de Doenga Profissional relativa a doenca profissional em aprecgo. De realcar, que uma
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cOpia da Participacao Obrigatéria deve constar do processo clinico do trabalhador/doente e outra
copia deve ser enviada ao servico de Saude Publica do Agrupamento de Centros de Saude (ACES).

e 32 Etapa: O trabalhador, para desencadear o seu processo de Participa¢do Obrigatéria, deve

Figura 4 - Indicacdo da doenca profissional no Certificado de Incapacidade Temporaria para o
trabalho - extrato do modelo aprovado pela Portaria n.° 220/2013, de 4 de julho

Elementos Relativos ao Estado de Doenca / Impedimento

PERMANENCIA NO DOMICILIO
CLASSIFICAGAO DA 8ITUAGAO PERIODO DE INCAPACIDADEIMPEDIMENTO = PERI o izt
Dosnga matural [-T'] 0 dosnte eé pode aussntar-se do
= nicted Promogecio  yomicilio para tratamento.
Doonga direta B S £ 2
D.L. n® 28/2004 (Art® 16.° n* 3) 1 o médico pode & ouséacia o
- D e o e e poriodo das 11 ie 15H @ das 18 ae 21H.
Assisténcia a familiares
I Doenga profissional oP Im..“_. AUTORIZAGAD
Acidente de trabalhe ar fano) (mas)  idia)
Gravidez de risco clinico ) RC
Céd. Trabaho (Art® 38.% () " N dedins
(dias) (confmar o o de diss por adenso)
Internamento Sim Nao

Cirurginde ambulatério Sim Nao

preencher o Requerimento (vide Anexo 2 - Modelo GDP 12 - DGSS) e enviar o mesmo para o
DPRP/ISS acompanhado de documento comprovativo do NUmero de Identificagdo Bancaria (NIB),
emitido por Instituicdo Bancaria.

42 Etapa: O trabalhador/doente é chamado ao DPRP/ISS para efetuar consulta, na qual o médico do
DPRP observa os exames e decide se é necessaria mais informacdo, designadamente os exames
complementares de diagnodstico (de acordo com a doenga) e/ou outros que sejam necessarios ao
estabelecimento, ou confirmacdo, do nexo de causalidade entre a exposi¢do profissional do
trabalhador/doente e a eclosdo da doenga, assim como para a avaliacao do grau de incapacidade.

52 Etapa: O médico do ISS, I.P., se necessario, requer uma avaliagdo do posto de trabalho do
trabalhador/doente, solicitando ao Servico de Saude Ocupacional/Servi¢o de Saude e Seguranga do
Trabalho ou ao Departamento de Pessoal da empresa onde o trabalhador trabalha ou trabalhou,
para preencherem o Relatério de Avaliacdo da exposicdo a fatores de risco de Doenga Profissional
(vide Anexo 3 - Modelo GDP 14 - DGSS). A avaliacdo do posto de trabalho também pode ser realizada
pelo DPRP/ISS.

62 Etapa: A informacdo reunida € avaliada por dois médicos do Instituto de Seguranca Social (um
deles especialista na doenca profissional que se suspeita que o beneficiario tenha), que decidem se o
trabalhador/doente tem ou ndo uma doenca profissional (avaliagdo da doenca profissional) e, na
situacdo de confirmacdo, qual o grau de incapacidade (graduag¢do da doenga profissional).

7% Etapa: Quando se confirma a doenca profissional o DPRP/ISS da inicio ao processo de reparacao
dos danos por doenca profissional aos seus beneficidrios, trabalhador e os seus familiares. A
reparacao € realizada pela atribuicdo de prestacbes pecunidrias e em espécie, tendo em vista,
conjuntamente, a adapta¢do ao trabalho, a reabilitacdo e reintegracdo profissional e o dano
emergente.

82 Etapa: Nas situacBes em que existe a confirmacdo de doenca profissional, é efetuada a
Comunicacao de doenca profissional ao trabalhador e a respetiva entidade patronal/empregadora, e
a informacao/dados constantes na Comunicagao sdo enviados as Entidades competentes (artigo
143.° da Lei n.° 98/2009, de 4 de setembro) para atuacdo no campo da prevencdo, a saber: Dire¢do-
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Geral da Saude; Servicos de Saude Publica/Equipas de Saude Ocupacional das Administracdes
Regionais de Saude. Nas situa¢des em que ndo existe a confirmacdo de doenga profissional
(infirmacao), o ISS, I.P. informa o trabalhador e a entidade patronal/empresa.

¢ 92 Etapa: Sempre que as Unidades de Saude Publica dos Agrupamentos dos Centros de Saude (ACES)
rececionam uma Comunicag¢do de doenca profissional, a Equipa Local de Saude Ocupacional do ACES
realiza um inquérito epidemiol6gico, de acordo com o preconizado na Informag¢do Técnica n.°
04/2012 da Direcao-Geral da Saude “Saude do Trabalho/ Saude Ocupacional nas Unidades de Saude
Publica”, visando o diagnéstico permanente nesta area de atuacdo e eventual planeamento de
intervencdo em Saude do Trabalho. Os dados dos inquéritos epidemiolégicos sdo objeto de
tratamento por parte da Equipa Local de Saude Ocupacional, que informa a Equipa Regional de
Saude Ocupacional dos principais resultados da analise concretizada.

7. PRINCIPAIS RAZOES DA REDUZIDA PARTICIPAGAO DE DOENGA PROFISSIONAL

Observa-se uma reduzida participacdo/notificacdo das doengas profissionais pelos médicos em
geral: de acordo com um relatério governamental norte-americano apresentado em 2008 (“Hidden
Tragedy: Underreporting of Workplace Injuries and llinesses” '), cerca de 69% das lesdes e doencas
profissionais ndo eram notificadas nos Estados Unidos. Também em Portugal é estimado que s6 uma
pequena parte das doencas profissionais seja participada ao ISS.

De realcar ainda os diminutos e insuficientes dados oficiais, reportados, analisados e publicados
periodicamente pelas entidades competentes, aspeto que também tem contribuido para que estas
doencas sejam pouco valorizadas no debate publico e na sociedade portuguesa em geral.

A “epidemia oculta” das doencas profissionais relaciona-se com sérias dificuldades na associacao
entre a doenca e o trabalho ™, que ocorre motivada por varios aspetos, entre os quais:

e O longo periodo de laténcia de muitas doencas profissionais (por exemplo, o cancro
profissional);

¢ A mobilidade dos trabalhadores entre diferentes empregos/trabalhos com diferentes niveis
de exposicao, o que torna dificil a confirmacdo da origem ocupacional da doenca;

e A interacdo de muitos fatores ocupacionais e nao ocupacionais e a existéncia de varias
causas (multicausalidade) que podem conduzir a eclosdo de uma mesma doenca;

e A pouca expressividade de sintomas e sinais agudos de algumas doencas profissionais (ao
contrario do que usualmente ocorre nos acidentes de trabalho) que dificulta o respetivo
diagnostico;

e A inexisténcia ou a inadequacao da vigilancia da saude dos trabalhadores nas empresas,
por vezes carente de apropriado suporte para a avaliacdo da exposicdao ocupacional, sem
adequada articulacdo com a vertente da higiene do trabalho, e com insuficientes registos no
processo clinico do trabalhador;

e A exposicdo a fatores de risco profissionais, que ainda ndo estao identificados como adversos
para a saude dos trabalhadores (ex. determinadas substancias quimicas);
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¢ A limitada sensibilidade e insuficiente conhecimento das doencas profissionais por parte
de um, ainda relevante, nimero de médicos.

8. AINCAPACIDADE DA DOENCA PROFISSIONAL

O Decreto-Lei n.° 352/2007, de 23 de outubro aprovou a Tabela Nacional de Incapacidades por
Acidentes de Trabalho e Doencas Profissionais e estabelece a classificacdo da incapacidade da doencga
profissional, a saber:

e Incapacidade temporaria parcial para o trabalho;

e Incapacidade temporaria absoluta para o trabalho;

e Incapacidade permanente parcial para o trabalho;

e Incapacidade permanente absoluta para o trabalho habitual;

e Incapacidade permanente absoluta para todo e qualquer trabalho.

O trabalhador portador de doenca profissional e os seus familiares (beneficiarios) tém direito a
reparacdo de danos emergentes da doenca profissional (artigo 283.° da Lei n.° 7/2009, de 12 de
fevereiro), cabendo ao Instituto de Seguranca Social, I.P. a responsabilidade da reparacao. O regime de
reparacdo de doenca profissional (Lei n.° 98/2009, de 4 de setembro) estabelece que o direito a
reparacdo compreende prestacfes pecunidrias e/ou em espécie (vide Figura 5), que visam,
essencialmente, o restabelecimento do estado de saude do trabalhador, a sua capacidade de trabalho
ou de ganho, e a sua recuperacao para a vida ativa.

Figura 5 - Principais direitos de repara¢do compensatoéria do trabalhador portador de doenca
profissional e seus familiares

Trabalhador portador de doenga profissional Familiares do Trabalhador

1. Apoio psicoterapéutico;

2. Hospedagem, em
determinadas situagdes de
assisténcia ao trabalhador.

g .8
W0 -
(=]
) c
g 3
g
1. Indemnizagdo : 1. Prestagdosuplementar para
a) porincapacidade temporaria para o trabalho; assisténcia de terceira
) b) porincapacidade permanente para o trabalho; pessoa.
v ‘S 2. Pensdo: 2. Pensdo por morte;
18, ‘O a) provisoria; 3. Subsidio
B % b) porincapacidade permanente para o trabalho; a) por morte;
»n 3. Subsidio: b) por despesas de
(] . ~ . .
fud E a) porsituagdo de elevada incapacidade permanente; funeral.
a o b) parareadaptagdo de habitagdo;
c) paraa frequénciade agBes no ambito da reabilitagdo
profissional.
SM, 2014
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Professor Doutor Carlos Silva Santos
Coordenador do Programa Nacional de Saude Ocupacional

Nota: O processo de participacdo, comunicacdao e certificacdo de doenca profissional aplicavel a
trabalhadores da Administracdo Publica sera incluido na proxima revisdo da presente Informacao
Técnica.

SM/CSS
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ANEXO 1 - Modelo de Participacdo Obrigatéria (GDP 13 - DGSS)

SECURAMICA SOCT1AL

PRDTEII;ED HA DOENC A PROFISSIONAL
PARTICIPACAD OBRIGATORIA / PARECER CLINICO

1. Elementos relativos ao beneficiario

Nome completn

N.* ge Igenificagdo da Seguranga Soclal § N.° de Subscritor da CGA
Data de nascimento

Morada

Profissdo | Trabatho desempenhiado

2. ldentificagao do medico

Mome completn
Cadula Profisslonal n.® emiita pela Omem dos Médicos
Local de exarcicio da athidade clinica

3. Informagdo clinica complementar
3.1 Parficipagao Obrigatoria arfige 142 da Lel n.° 36 | 2009 de 4 de sstemibno)

(A preencher mio Caso de suspeita fundamentsda de dosnga profissionsl)

Doenca profissional prasumivel {pre-diagnastic) / Diagnastico provisaro

RIECOS 3 qUe 25ta SU[en ou produtos cOm que abalha Nochvos & salde

Observagies conslderadas (i2ls

Wod GDP 13 - DOSE

Informacdo Técnica n.° 09/2014

Pag. 12
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3.2 Parecer | Relaforio sobre & Doenga Profizslonal (artbpos 575, 138.% & 145 ° da Lel n.* 88 | 2003 0 4 de ssiemibro)

4. Certificagao do meédico

Vinheta do medlco

Data A [ Amsirure S0 s |

Informagies

Esta participagio ubngatvma { parecer clinico deve ser acompanhada de fotocopia dos exames medicos
complementares de diagnostico que estiveram na base da doenca profissional diagnosticada e entregue
nos senvicos da Seguranga Social da drea da sua residéncia ou dlretamente no Departamento de

contra os Riscos Profissionais do Instituto da Seguranga Social, |L.P., no prazo de 8 dias, a contar da

do diagndstico ou da presuncio da existéncia de doenca profissional.

Mod QDM 13 - DOSS
Pag. Iz
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ANEXO 2 - Modelo de Requerimento (GDP 12 - DGSS)

SCGURAMCA SOCIAL

PROTEG&‘D NA DOENCA PROFISSIONAL
PENSAO POR INCAPACIDADE PERMANENTE PARA O TRABALHO

REQUERIMENTO
(] Pensse Inicial [] Revis3o da Pensio [ | Diagnéstico e Caracterizagiio da Doenga Profissional (Fungso Piblica)
Antac de pr I=la gom atengdo 2 Inctrug s p to & ac

j IDENTIFICAGAD DO BEMEFICIARIO (A presncher em todas as siuaghes)
Sistema de protecio socid que o abrange
DS‘ag:.uarll_:aSD-dal DCahaGmﬂduﬂpuwngns quadnm:ﬁm| T e e |

| S| S e | S | e ] S i T | S S e e S S| G |5 SR | 4 ] ]

e ISt L ] G (i LA A S i [ i (S o S v (SR (e NSO o (] (5 [N e (S ) N [ Ot A (] LA (] LA (] | |

Lo L Cadigo do Servico de Financas

Macionalidada | e B e L e o o e i e e S e s e ! |

Moma complato

M= Identificacio Fiscal

Diata de nascimenio

Y I T |
=

IDENTIFICAGAO DA ATIVIDADE PROFISSIOMAL
(A preencher no caso de pensio inicial e de diagnéstico e caracterizagdo da doenga profissional)
2.1 ldentificagie da entidade empregadera atual

anqdﬂmﬁdadaarrpﬂgadurﬂlllIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII
IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII|

M“dnldaﬁca\_:'mdnhgm&:dall O ] 0 OO A L (ot IO |

Mwadﬂ|IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII

ProfissSo

Tarafas sxecutadas

Drasignacao do posto de trabalho

Sujeito a riscos de

Produtos com que rabalha/trabalhou

S o dosnca profissional foi contraida &/ou agravada mesta entidade empregador, passe ao preenchimento do quadro 3.

D) sim

2.2 ldentificagde da entidade empregadora onde foi contraida/agravada a deenga profissional

Exarceu outrar profissdes asvidades? i) M3c  Serespondeu Sim, presncha, tombam, o Mod. GOP 15-DGS

Nﬂ!ﬂdﬂmﬁdﬂdﬂﬂrﬂpﬁgﬂdﬂfﬂlllIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII
IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII|

M‘doldrrﬁ'ﬁca\_:':ndnﬁngmm&:dafl [ S Y [ A I |

lcartinua ra gag. seguints|

Mod. GDP 122012 - DEEE  (Fagina 1 de 3) verslo wew.seg-sodalpt
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ORMACAO
TECNICA

IDEN11FIBA§AD DA ATIVIDADE PROFISSIOMAL incu'mnual;,an]
{A preencher no caso de pensdo inicial e de diagndstico e caracterizacso da doenca profissional)

2.2 ldentificagio da entidade empregadera onde foi contraida/agravada a doenga prefissienal |continuacio)

Pais ||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||
Profiss3o

Tarafas sxeoutadas
Dasignacao do pasto da trabalha
Sujeito a riscos de

Produtos com que trabalhou
Se a doenca profiszional foi contraida fow agravada nesta entidads empregadora, passe 20 preenchimento do guadro 3.
2.3 ldentificagio da entidade empregadora onde foi agravada a deenga prefissional

Nmrmdawﬁdadaarm\ogadcrallllllllllllllllIIIIIIIIIIIIIIII
] O e e e Y e i i Y e (e [ e Y e [ v O |

N"dnldu'rﬁﬁcaw;':udnSngumS‘adall [

ﬁh?d-'l|IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII

Pais |IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII

Tarefas execustadas
Dlasignacio do posto de trabalho
Sujsito a riscos de
Produtos com que trabalhou

IDEI\MFIBAQA.D DO SERVIGO DE SAUDE GQUE LHE PRESTA OU PRESTOU ASSISTENCIA
{A preencher no caso de pensdo micial e de diagndstico e caracterizagso da doenga profissional)

.

Moma

Morada

Localizocsa: [ Area da residénda [] zZoradetrabaihe  [[] zaresidénca [ Ouwra
Médica: Famicular Familia Trabalha ] ouwers
Recormeu a servicos hospitalares por motive de doenca profissional? D Sim C} Mao

Sa raspondsu Sim, indiqua: || internamants [ Urgéncia [ Consuts de sspecialidade || Tratamentos ] Outre
Moma do estabalecmanto hospitalar

Fariade da 1 | a | |
m=a - '™ - e e

Pariodo de [ a [

s =

! ALTERAGAO DA SITUAGAD CLINICA OU PROFISSIOMAL (A preencher no caso de revis3o da pensio)

Doenca profissional que motha o pedido de revisao da pens3o
Shuacho gue motha o pedido de revisSo da pers3o:

I:I Alteracio da sua shuacio dinica por agravamaento das perturbactas
Abmracio da situacio profissional em resultado da:

Mudamca da: I:I Poso ou ambiente de trabalho
AI:nl:h_:':n- do= I:l Rizcos de trabalbo

[ Profizsie O Empraz

I:l Produtos mormusasdos

\.EI Dutros fatores relevanics

|eartinua na sag. seguinte)

MiOd. GOP 122012 - G338 (Pagina 2 de 3) versio waw. seg-social pt
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ﬂ OUTROS ELEMENTOS (A preencher no caso de pens3o inicial e de diagnéstice e caracterizag3o da doenga profissional)

E tindar de pensdas concedidas por outro sistema de prosecio social? O Sim '::' N3
Se respondeu 5im, preancha o quadro seguinse:

Matureza da pens3o Data Entidade que conceds 2 pensao ou onde 3 requens

de atribuicSo
i o

Adidenta de trabalho com dasvalorizacio de B i i

Dioenca profissional com desvalorizaciode % | |

Funcio piblica | |

(I
Encontra-se em curso alguma acio judicial por acidente de trabalha ou doenca profissional? O Sim C‘ N3
Se respondeu 5im, preancha o quadro seguinse:
MNoma do Tribunal da Trabalho Juizo Seccia Mo de Processo

n MODO DE PAGAMENTO (A preencher no caso de pensJo inicial)
A prestacio pode ser paga por depdsito em conta bancaria, para o gue deve indicar o Mimero de ldentficacio Bancaria [MIB).

||||||||||||||||||||||
MNa falts deste elemento ou indicacdo incorreta do MIB sera utilizado outro meio de pagamento.

L. -

ﬂ CERTIFICAGAO DO BEHNEFICIARIO (A preencher em todas as situagdes)
As declaraches prestadas cormespondem a verdade & ndo omitemn qualguer informacio relevants.

Tomai conhecimento da que devo comunicar, ao Centro Madonal de Protecdo contra os  Riscos Profissionais, qualguer alteracio da
informacio prestada, no prazo de 10 dias Gteis a contor da dato da sua verificacda.

e e

ama - wa

|Azrmaturs do bereficidric oo de cutrem 3 e roge sonfarme Socuments de idemtfcacia ool walida)

n INFORMAGOES

Documentes a apresentar

Modelo de Participacio Obrigatania de prasumivel disgnastico de doenca profissional, no caso de Pens3o Inicial ou Diagnastico @
Caracterizacdo da Dosnca Profissional

hinddomnnparu:wdl'nbn,mmmdnﬂm&:':ﬂdﬂ Panzic

Diocumanto comprovative do MIB, passade pala Instituicdo Bancaria, no caso de pretender o pagamento por depdsito em comta

bancaria

Leeal de entrega
O requenments @ os dooumeantos obrigatorios gue o acompanham davem ser aprasentados nos senvicos da seguranca social

Oz dades comstantes deste dacuments meeds chjets de regists infarmaticn me base e dados 42 seguranca socal. Paderd consubiar pesrzalments =
infarmacis que (he di respaits. bam czme salizitar 3 sua coresde. Az falas declarasdes siz pumidas moz fermes da e

Miod. GOP 1272012 - G238  (F&pgina 3 de 3) versio waw.seg-sodal pt
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ANEXO 3 - Modelo de Relatério de Avaliacdo da Exposicdo a Riscos (GDP 14 - DGSS)

SEGURAMC, SOCIAL

PROTECAO|NA DOENCA PROFISSIONAL
RELATORIO DE AVALIAGAO DA EXPOSIGAD A RISCOS

j IDENTIFICAGAO DO BENEFICIARIO

Mome complato | |

M= de ldentificac3o de Seguranca Sodial™.? de Subscritor |

Mome da entidade empregadaora | S S e |

H ELEMENTOS RELATIVOS A ATIVIDADE PROFISSIONAL

hsda
ardam’™

Sator do trabalho [5]

Pasto da trabalhe [FT)

§PT1

§/FT2

SFT3

5/FT 4

LFTS

[1} Dove mendonar os pastos de trabaiho ooupados por ondem cdonoidgica corespondendo o atual pasto de rabaiho 20 n®1 @ o n® 2 a0 posto do
de rabaiho medialamants aniaior & assim sucasiaments.

EXPOSIGAD A AGENTES QUIMICOS

2.1 Poeiras | fumes | fibras

Concentracao
Img/ m' ou partouas [ e

Obsernacoes [ medidas preventivas adotadas

3.2 Gases e vapores

Concentracao
Img/ m' eu partinud=s [ em'|

Obsaractes [ medidas preventivas adotadas

Os dados constantes deste documento s=rdo objeto de reglsto INformatico na base de dados d3 SSQUrANCA Soclal. Poderd consuitar

pessoalments a Informacso gue Ihe diz respefto, bem como sollchtar 3 Sua Correcdo. As falsas declaracoes s30 punldas nos termos &a bel.

Informacdo Técnica n.° 09/2014
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j EXPOSIGAO A RISCOS PROVOCADOS POR AGENTES FiSICOS

4.1 Ruides

M=

L

A T

dBiA)

L

miry"dia

Loven.
dBjA)

e
dB{A)

L s
B[4

Cm

dB{C)

Chservacdes | medidas preventivas adomdas

LPT 1

3,PT 2

LPT 3

1FT 4

LFTS

Protetorjes] de ouvidos utilizadofs):

Madidas de prevencio coletivas adotadas:

4.2 Vibragées (Acsleragdo 3, em mis)

M=

Sistema braco / m3o

Sisterna corpo global

Observactas [/ medidas preventhas adotadas

LFT1

5,PT 2

5,PT3

LFT 4

SPT 5

4.3 Radiagées (Gama de niveis de radiagio)

ML=

lonizansas

Irfra varmalhag

Ultranvicletas

Ohservactas / maedidas preventivas adotadas

ZPT 1

5,PT 2

ZPT3

LPT 4

LFTE

4.4

uminagas insuficiente - Nistagme (Gama de niveis de ilumindncia em huz)

M=

Loz matvaral

Leez artificial

Lz misty

Observactas / medidas preventivas adotadas

LPT I

3,PT 2

5PT3

IFT 4

ZPTS

4.5 Pressae superior a atmesfera

M=

Gama da pressoas jem bar)

Chsarvactes / medidas praeventivas adotadas

LFT I

3FTZ

LPT3

LPT 4

LPTE

{continua na pag. saguirts| )

Informacdo Técnica n.° 09/2014

Mod. GDP 142012 - DESZE

(Pagina 2 de 3) vers3o weaseg-s0cial.pt

16/17



®Ds2. INFORMAGAO ¢

SAUDE %
OCUPACIONAL

eogicsjganifoiz?de Ambiental TEC N I CA

Programa Nacional de Satide Ocupacional
2° Ciclo - 2013/2017

j EXPOSIGAD A RISCOS PROVOCADOS POR AGENTES FiSICOS (continuagia)
4.6 Ambientes térmices

Me | Gama de temparatura| Gama de humidades Observacoaes / medidas preventivas adotadas
do ar [em =] ralativas [om %)

5T 1

5FT 2
5FT3
I,FT 4
IFTE

4.7 Agentes mecanicos

M= n::-::::_n m -’r‘:—-‘;;;:z'- P'r::—':;;:t'- Cutraz Dhbsenactes / medidas prevantivas adotadas
— | R TR
EPT 1 ] || [] L] |1
5PT2 L] & [ [ E
5P ] =) O | [
5,FT 4 ] ] | | |
gers | [ B O O |

ﬂ AGENTES INFECIOSOS E PARASITARIOS

M= Bactarias irus Parasitas | Furngos Especificactas / observaches / medidas preventivas adotadas
BFT 1 I El O] B
5PT 2 [l B
5FT3 | |71} ] &
3FT 4 ] ] ] L]
LPTS O B O B

n CERTIFICAGAD ™

As dedaracies presadas cormespondem 3 verdade e ndo omitem qualquer informacio relevants.

—lr—|—

s e s o [Azsinatura & carimibo)

[1] A preenchar pela entidads sMpregadon ow na su3 faim. peia Autoridads para as Condliodes de Trabaiho.

k. A

Mod. GDP 14/2012 -DGSS  (Pagina 3 de 3) versiD WiwLseq-E0cialLpt
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