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Resolucédo CNJ 207/2015

1. Introducao

O Conselho Nacional de Justica (CNJ) publicou, em 15 de outubro de 2015, a Resolugao CNJ
n. 207, que instituiu a Politica de Atencao Integral a Saude de Magistrados e Servidores
do Poder Judiciario’, cujo objetivo é zelar pelas condigbes de salde dos membros do
Poder Judicidrio. Para tanto, definiram-se os principios, as diretrizes e as estratégias para
a implementacéo de programas, projetos e acdes institucionais voltados a promocao e
a preservacao da saude fisica e mental dos servidores e magistrados. Em 2019, a politica
completara quatro anos de vigéncia.

Para possibilitar a gestdo mais eficiente dos recursos e instrumentalizar a transparéncia dos
dados, os tribunais enviaram ao CNJ os dados referentes aos indicadores e as informacgoes
definidos no Anexo da Resolucdo CNJ 207/2015.

O objetivo deste relatorio € apresentar esses dados estatisticos relativos a situacdo de salde
dos 16.998 magistrados e242.805 servidores do Poder Judiciario em 20182,

O relatdrio esta organizado em quatro secdes: metodologia, avaliacdo da abstencéo por
motivo de salde, realizacdo dos exames médicos periddicos e consideracdes finais.

A secao "Avaliacao da Abstencao por Motivo de Saude” a apresenta o percentual de
magistrados e servidores que se ausentaram em 2018 em razao de doenga ou em contato
com os servicos de saude. Também sdo demonstradas as doencas mais frequentes que
provocaram as abstencoes.

A secéo "Realizacdo dos Exames Médicos Periddicos” traz o percentual de magistrados
e servidores que realizaram o Exame Periddico de Saude (EPS) em 2018 e as doencas mais
comuns identificadas pelos check-ups anuais.

TResolugao CNJ n. 207/2015. Disponivel em: http:/mmawv.cnj jus.br/busca- atos-adm?documento=3011.
2 O quantitativo de magistrados e servidores considerados neste relatério referem-se somente aos tribunais que prestaram
informacé&o de absenteismo.
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2. Metodologia

A Resolucdo CNJ n. 207/2015 determina em seu art. 13 que os tribunais encaminhem
anualmente ao CNJ os dados estatisticos necessarios ao calculo dos indices e informacdes
definidos no Anexo da Resolucdo. Foram estabelecidos quatro indicadores e quatro
informacodes:

« Indicador 1 - Indice de absenteismo-doenca - Magistrados;

« Indicador 2 - Indice de absenteismo-doenca - Servidores;

« Indicador 3 - indice de realizacéo de exame periddico - EPS Magistrados;
« Indicador 4 - indice de realizac&o de exame periddico - EPS Servidores;

« Informacéo 1 - Gestédo do absenteismo por doenca - Magistrados;

« Informacao 2 - Gestao do absenteismo por doenga - Servidores;

« Informagdo 3 - Gestédo dos exames periddicos - Magistrados;

« Informacéo 4 - Gestao dos exames periddicos - Servidores.

Os indicadores buscam aferir o percentual de absenteismo-doenca e o percentual de
realizacéo do Exame Periddico de Saude (EPS), por servidor e por magistrado. As informacdes
1e 2 trazem os motivos que levaram as auséncias no trabalho, caracterizadas pelos codigos
CID - Classificacao Internacional de Doengas. As informagées 3 e 4 tratam da ocorréncia das
doencas registradas nos exames periddicos, também por servidor e por magistrado.

Ha uma relagcdo entre os indicadores 1e 2 e as informacdes 1 e 2, que tratam de absenteismo,
assim como entre os indicadores 3 e 4 e as informacgdes 3 e 4, que tratam do EPS. Dessa
forma, os dados concentram-se em duas se¢oes no relatorio: abstencéo por motivo de saude
e Exame Periddico de Saude.

Os dados sdo informados pelos tribunais por meio do Sistema de Questiondrios do
CNJ (Moddulo Saude)® no periodo de 10 de janeiro a 28 de fevereiro, e sdo recebidos pelo
Departamento de Pesquisas Judiciarias (DPJ), érgdo responsavel por tratar e sistematizar as
informacdes enviadas pelos tribunais.

Em 2018 quatro tribunais ndo responderam o questionario*. Em 2019, trés tribunais néo
enviaram os dados referentes ao ano-base 2018, sdo eles: TJAC, TJPR e TRT7.

O relatdrio reune informacgdes de todos os 6rgaos do Judiciario brasileiro, excluidos o Supremo
Tribunal Federal e os Conselhos de Justica. Os dados estdo agrupados por ramo de Justica,
a saber: Tribunais Superiores, Justica Estadual, Justica do Trabalho, Justica Federal, Justica
Eleitoral e Justica Militar Estadual.

3 Sisterna Nacional de Questionarios do CNJ - www.cnj.jus.br/corporativo. Mddulo Salde.
4 Tribunais que nao enviaram os dados do ano-base 2017: TUPR, TJTO, TSE e TRE-RO.
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1.1 I'NDICE~ DE ABSENTEISMO-DOENCA E INDICE DE
REALIZACAO DO EPS

O indice de absenteismo-doenca mede o percentual de auséncias por motivo de doenca.
As faltas sdo computadas tanto para tratamento da propria salde, quanto para tratamento de
familiar.

Pode-se compreender o indice de absenteismo-doenca como o percentual de magistrados
ou servidores que estiveram ausentes durante o ano por motivo de saude. O indicador &
calculado a partir da seguinte férmula:

co , Dias de auséncia por motivo de saude (prépria ou de familiar)
Indice de absenteismo =

365 dias x Total de Magistrados ou Servidores no final do periodo

O numero de dias de auséncia dividido por 365 dias representa a quantidade de magistrados
ou servidores afastados durante o ano inteiro de suas fungdes por motivo de saude, que
dividido pelo total de magistrados ou servidores corresponde ao percentual da forca de
trabalho que esteve ausente por motivo de salde.

O indice de realizacao de Exame Periddico de Saude mede o percentual de magistrados
ou servidores que realizaram o exame periodico em relagéo ao total de magistrados ou
servidores ativos.

A Resolucao CNJ n. 207/2015 esclarece que o EPS deve contemplar pelo menos avaliagéo
clinica (com aplicacao pelos profissionais de saude do principio da integralidade), anamnese
e exame fisico, averiguacao de habitos de vida como atividade fisica ou sedentarismo (indice
de massa corpdrea), uso de tabaco e alcool, medicamentos de uso continuo e qualidade do
sono (insdnia, sonoléncia diurna etc.).

Para apresentacao do indicador foram consideradas duas faixas etérias: até 45 anos e acima
de 45 anos de idade. Tal distribuicdo considerou o estabelecido no Decreto n. 6.856/2009°,
que dispde sobre os exames médicos periodicos e determina a realizagéo do exame periodico
a cada dois anos para servidores com até 45 anos de idade e anualmente para aqueles acima
de 45 anos de idade. O indicador € calculado a partir da seguinte formula:

NuUmero de Magistrados ou Servidores que realizaram o exame periodico
Numero Total de Magistrados ou Servidores no final do periodo

EPS =

5 Decreto n. 6.856/2009. Disponivel em: < http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2009/decreto/d6856.htm>.
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1.2 GESTAO DO ABSENTEISMO POR DOENCA E GESTAO
DOS EXAMES PERIODICOS

A Gestao do absenteismo por doenga e a Gestao dos Exames Periodicos sistematizam
a ocorréncia das doencgas registradas nas auséncias e nos Exames Periddicos de Saude,
respectivamente, por meio do codigo CID 10 (Classificacao Internacional de Doencas).

O objetivo da Gestao do absenteismo por doenca € verificar quais doencas séo mais
frequentes nas licencas por motivo de saude. Enquanto a Gestao dos Exames Periddicos
busca verificar quais doencas séo mais recorrentes nos Exames Periodicos de Saude.

1.3 CLASSIFICACAO INTERNACIONAL DE DOENCAS - CID

Enquanto os Indicadores trazem informagdes quantitativas das abstencdes e do Exame
Periddico de Saude (EPS), as Informagoes buscam verificar o motivo, ou seja, a doenca
que levou a auséncia, ou, as patologias registradas no EPS. Dessa forma, para facilitar a
identificagcéo das doengas, os tribunais informam ao CNJ o cddigo CID-10 das doengas
registradas tanto nas auséncias quanto nos exames periddicos.

A Classificacéo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados a Saude -
designada pela sigla CID-10 - traduz diagndsticos de doengas e outros problemas de salde
em um codigo alfanumérico®. O cddigo consiste em uma letra seguida de trés nimeros,
totalizando quatro caracteres. A letra representa a categoria na qual a doencga foi classificada
e os trés nimeros especificam o conteldo da categoria.

A classificagcéo esta organizada em 22 capitulos e cada categoria/letra esta associada a um
capitulo da CID:

« Capitulo 1: Algumas doencas infecciosas e parasitarias. AOO-B99

 Capitulo 2: Neoplasias [tumores]. CO0-D48

« Capitulo 3: Doengas do sangue e dos 6rgaos hematopoéticos e alguns transtornos
imunitarios. D50-D89

« Capitulo 4: Doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas. EO0-EQ0

» Capitulo 5: Transtornos mentais e comportamentais. FOO-F99

« Capitulo 6: Doencas do sistema nervoso. GO0-G99

« Capitulo 7: Doencas do olho e anexos. HOO-H59

« Capitulo 8: Doencas do ouvido e da apdfise mastoide. HGO-HO5

« Capitulo 9: Doencas do aparelho circulatorio. 100-199

« Capitulo 10: Doencas do aparelho respiratorio. JOO-J99

« Capitulo 11: Doengas do aparelho digestivo. KOO-K93

6 ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Cid-10: Classificacéo estatistica internacional de doencas e problemas relacionados &
salde. 5. ed. S&o Paulo: Edusp, 1999. 1.
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« Capitulo 12: Doencas da pele e do tecido subcutaneo. LOO-L99

« Capitulo 13: Doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo. MOO-M99

« Capitulo 14: Doencas do aparelho geniturinario. NOO-N99

« Capitulo 15: Gravidez, parto e puerpério. O00-099

« Capitulo 16: Algumas afeccdes originadas no periodo perinatal. POO-P96

« Capitulo 16: Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas.
Q00-Q99

 Capitulo 18: Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratdrio,
nao classificados em outra parte. ROO-R99

« Capitulo 19: Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas
externas. SOO-T98

» Capitulo 20: Causas externas de morbidade e de mortalidade. VO1-Y98

« Capitulo 21: Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com 0s servigos
de saude. Z00-Z99

» Capitulo 22: Cédigos para propdsitos especiais. U0O0-U99
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3.Avaliacao da Abstencao por Motivo de
Saude

Segundo a Organizagdo Internacional do Trabalho - OIT (1991), o absenteismo € a ndo
presenca ao trabalho por parte do empregado que se pensava estar presente, excluidos os
periodos de férias e folgas. O absenteismo-doenca é a auséncia do trabalho por motivo de
saulde, como as faltas ao trabalho por atestado ou licenca-saude’.

Ciente da complexidade do absenteismo por motivo de doenca, o objetivo da primeira e da
segunda edicédo deste relatério € acompanhar a evolugcdo do fenémeno, utilizando como
medida o indicador absenteismo-doenca, que indica a porcentagem de dias de auséncia por
motivo de saude. O relatdrio, no entanto, ndo se aprofunda nos tipos de atividade judicidria e
nas condicdes em que sdo desempenhadas.

E possivel observar que o indice de absenteismo-doenca no Poder Judicidrio, tanto de
magistrados como de servidores, permaneceu estavel no periodo de 2016 a 2018 (Figura 1).
Em 2018, o indice de absenteismo-doenca dos magistrados foi de 1,5% o que equivale dizer
que em meédia cada magistrado se ausentou seis dias no ano para tratamento de salde. O
indice de absenteismo-doenca dos servidores foi de 2,1% em 2018, ou seja, em meédia cada
servidor se ausentou oito dias no ano por motivo de saude.

Figura 1: Série histérica do indice de absenteismo-doenca

2.5 %
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Fonte: DPJ/CNJ 2018

Na Tabela 1 séo apresentados os indices de absenteismo-doenca por ramo de justica.
Nota-se que os maiores indices de absenteismo-doenca de magistrados sdo observados
na justica do trabalho, com indice de 2,5% em 2018. Verifica-se, também, que o indice de
absenteismo-doenca de magistrados da justica federal dobrou de 2017 para 2018, passando
de uma meédia de 2 para 4 dias de afastamento, por pessoa. Na Justica do Trabalho a média
& de 9 dias de auséncia por magistrado.

7 ORGANIZACION INTERNACIONAL DEL TRABAJO. Absentismo; causa y control. In: ENCICLOPEDIA de salud y seguridad en el
trabajo. Madri: OIT, 1989. v.1, p.56-12.

Ll
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Quanto ao indice de absenteismo-doenca dos servidores, a justica estadual apresentou o
menor indice em 2018, em 1,8%. Ja a justica federal apresentou o maior indice em 2018, de
3,2%, 0 que equivale a dizer que os servidores da justica federal se ausentaram em meédia
doze dias por motivo de saude, quatro dias a mais que a média do Poder Judiciario, de 2,1%.

Tabela 1: indice de absenteismo-doenca por ramo de justica, no periodo de 2015 a 2018

Magistrados Servidores
2015 2016 2017 2018 Variacio em 2015 2016 2017 2018 Variacio em
pontos percentuais pontos percentuais
(201R8-2017) (2018-2017)
Estadual 1,2% 1,4% 1,4% 1,2% -0,103 1,5% 1,8% 1,8% 1,8% -0,019
Trabalho 1,9% 2,3% 2,2% 2,5% 0,282 2,3% 2,5% 2,2|% 2,3% 0,090
Federal 0,8% 0,9% 0,6% 1,2% 0,571 2,8% 2,8% 2.8% 3,2% 0,383
Superiores 1,4% 1,4% 0,9% 0,5% -0,324 2.7% 2,4% 2.6% 2,5% -0,156
Militar 0,7% 1.7% 2,8% 1,6% -1,243 1,7% 2,1% 2,3% 2,2% -0,087
Eleitoral 2.3% 2.3% 2.4% 2,6% 0,213
Total 1,3% 1,6% 1,5% L,5% 0,049 1.8% 2,1% 2,1% 2,1% 0,023
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Na Tabela 2 é apresentado o percentual da forca de trabalho do Poder Judiciario que se
ausentou em 2018 por categoria de doenca. E importante destacar que o percentual ndo
considera o periodo de afastamento e sim a ocorréncia da categoria.

A categoria Z - fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de
saude - foi a categoria mais observada nos afastamentos de 2018 em todos os ramos de
justica. No total, 17,3% da forca de trabalho do Poder Judiciario se ausentou por esse motivo.

As doengas do sistema osteomuscular e tecido conjuntivo (categoria M) e doencas do
aparelho respiratdrio (categoria J) foram, cada uma dessas categorias, responsaveis pelo
afastamento de 8,5% de magistrados e servidores. A quarta causa mais comum de auséncias
S30 0s transtornos mentais e comportamentais (categoria F), que ocasionou o afastamento
de 7,3% da forga de trabalho. Observou-se ainda que os maiores percentuais de afastamento,
principalmente nas categorias Z, J, M e F, estdo nos tribunais superiores.

Cumpre esclarecer que a ocorréncia da categoria Z nao implica em situacdo de doenca
propriamente dita, mas sim, em afastamentos para realizacdo de exames, consultas,
repouso, entre outras situacdes. Desconsiderando a categoria Z, 0s grupos de doenca mais
frequentes segundo o0 segmento de justica séo os enquadrados em "M - doencgas no sistema
osteomuscular ou do tecido conjuntivo” e “J - doencgas no sistema respiratorio”. A excegéo € a
Justica Militar, em que a prevaléncia ocorre em “F - transtornos mentais e comportamentais”
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Tabela 2: Afastamentos de acordo com as categorias de doengas em 2018

Percentual de afastamentos de acordo com as categorias de doengas

Estadual  Trabalho  Federal Superiores Militar  Eleitoral Total
A - Doengas infecciosas e parasitiarias 1,7% 4,0% 2,8% 8,9% 2,5% 6,9% 2,8%
B - Doencas infecciosas e parasitirias 0,7% 1,2% 1,1% 1,8% 0,7% 3,5% 1,1%
C - Neoplasias (Tumores) 0,8% 1,5% 1,3% 2.2% 0,9% 1,4% 1,1%
D - Neoplasias, doengas do sangue 0,5% 0,7% 0,8% 1,1% 1,2% 0,6%
E - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabélicas 0,6% 0,6% 0,6% 0,7% 1,2% 0,6%
F - Transtornos mentais e comportamentais 5.4% B.8% 6,9% 24.2%, 12.4% 13,1% 7.2%
G - Doengas do sistema nervoso 0,9% 1.7% 1,3% 4,5% 2.3% 3,7% 1,4%
H - Doencas do olho e anexos, do ouvido e da apdfise mastoide 2,8% 5,4% 5,4% 11,6% 3.8% 8,9% 4,1%
I - Doencas do aparelho circulatério 1,8% 2,8% 2,0% 4,4% 1,8% 3,8% 2,2%
J - Doengas do aparelho respiratério 4,8% 11,7% 10,5% 32,5% 6,8% 22,5% 8,4%
K - Doengas do aparelho digestivo 2,9% 57% 5.5% 7A4% 4.5% 10,5% 4,2%
L - Doengas da pele e do tecido subcutineo 0,6% 1,0% 1,2% 1,9% 0,2% 2,1% 0,8%
M - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo 6,1% 11,4% 9.2% 27.3% 6,87 15,8% 8.5%
N - Doengas do aparelho geniturinario 1,9% 3,0% 3,6% 5,4% 1,4% 6,2% 2,6%
O - Gravidez, parto e puerpério 1,1% 1,8% 1,4% 3,2% 1,8% 2,6% 1,4%
P - Afecgoes originadas no periodo perinatal 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Q) - Malformagoes congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas 0,1% 0,1% 0,1% 0,2% 0,1% 0,1%
R - Sintomas, sinais e achados anormais de exames 2,3% 4.4% 4,0% 14, 7% 3.6% 8,6% 3.6%
S - Lesoes, envenenamento e consequéncias 1,9% 3,9% 4,6% 8.6% 4,3% 4,8% 2,8%
T - Lesées, envenenamento e consequéncias 0,2% 0,6% 0,6% 1,3% 0,7% 0,7% 0,4%
WV - Causas externas de morbidade ¢ de mortalidade 0,0% 0,0% 0,0% 0,1% 0,1% 0,0%
W - Causas externas de morbidade e de mortalidade 0,0% 0,0% 0,1% 0,1% 0,1% 0,0%
X - Causas externas de morbidade e de mortalidade 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Y - Causas externas de morbidade e de mortalidade 0,0% 0,1% 0,1% 0,1% 0,1% 0,0%
Z - Fatores que influenciam o estado de saiide 9,3% 21,8% 13,7% 83,4% 10,8% 56,5% 17,3%

Na Figura 2 séo apresentadas as trinta doencas mais representativa nas auséncias registradas
em 2018 e na Tabela 3, a quantidade de afastamentos em 2018 por CID para as doengas
mais comuns.

Cada categoria de doenca esta representada por CID na Figura 2, com cor diferente. As
categorias sdo representadas, pela letra (primeiro caractere) do cdodigo CID 10. Permitindo
assim, observar 0os casos mais expressivos. Confrontando os dados da Tabela 3 nota-se
que a principal causa de auséncia no trabalho € o contato com os servicos de saude (CID
Z76), que representou 19.435 afastamentos, ou 7,5% da forca de trabalho. A segunda maior
causa de afastamento no ano de 2018 foi a dorsalgia (CID M54) com 8.094 ocorréncias,
0 que representa 3,1% da forca de trabalho. Em terceiro lugar, a convalescenca (CID Z54)
com 6.695 ocorréncias, representando 2,6% da forca de trabalho. E em quarto lugar,
exames e investigacdes de pessoas sem queixas ou diagnosticos (CID Z00) que totalizaram
6.543 ocorréncias, ou seja, 2,5% da forca de trabalho. O quinto motivo que mais levou as
auséncias foram diarreia e gastroenterite de origem infecciosa presumivel (CID A09), com
5.780 ocorréncias e representou 2,2% do total. Os cinco cddigos CID totalizaram 17,9% de
ocorréncias.

13
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Figura 2: Causas mais frequentes de afastamentos segundo a Classificacao Internacional de
Doenga (CID 10) em 2018

[T A - Doengas infecciosas e parasitarias [ K - Doengas do aparelho digestivo

[IB - Doengas infecciosas e parasitarias I M - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo
[E F - Transtornos mentais e comportamentais IR - Sintomas, sinais e achados anormais de exames

1 G - Doengas do sistema nervoso [ S - Lesdes, envenenamento e consequéncias

[ H - Doengas do olho e anexos, do ouvido e da apdfise mastoide

I | - Doengas do aparelho circulatério [ Z - Fatores que influenciam o estado de salide

I J - Doengas do aparelho respiratdrio
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Tabela 3: Quantidade de afastamentos em 2018 por CID para as doengas mais comuns

Doenga Quant. %
Z76 - Pessoas em contato com os servigos de saiide em outras circunstancias 19.435  7,5%
M54 - Dorsalgia 8.004 31%
754 - Convalescenga 6.695  2,6%
Z00 - Exame geral e investigagio de pessoas sem queixas ou diagnostico relatado 6.543  2,5%
A09 - Diarréia e gastroenterite de origem infecciosa presumivel 5780 2,2%
F41 - Outros transtornes ansiosos 5108 2,0%
Z01 - Outros exames e investigagbes especiais de pessoas sem queixa ou diagnéstico relatado 5.085  2,0%
JO1 - Sinusite aguda, 4.746  1,8%
F32 - Episodios depressivos 3777 1,5%
H10 - Conjuntivite 3.604 14%
JOO - Nasofaringite aguda [resfriado comum|] 3.670  14%
F43 - "Reagbes ao ""stress"" grave e transtornos de adaptagio” 3.031  1,2%
R10 - Dor abdominal e pélvica 2973 11%
F33 - Transtorno depressivo recorrente 2853 1,1%
J06 - Infecgies agudas das vias aéreas superiores de localizaghes multiplas e néo especificadas 2342 0,9%
J03 - Amigdalite aguda 2,026 0,8%
J11 - Influenza [gripe] devida a virus nao identificado 1.999 0,8%
M6G5 - Sinovite e tenossinovite 1901 0,7%
110 - Hipertenséo essencial (priméria) 1.893 0,7%
MT75 - Lestes do ombro 1.883  0,7%
G43 - Enxaqueca 1.753 0,7%
JO2 - Faringite aguda 1.644  0,6%
M25 - Outros transtornos articulares nio classificados em outra parte 1.627  0,6%
KO8 - Outros transtornos dos dentes e de suas estruturas de sustentacio 1.539  0,6%
F31 - Transtorno afetivo bipolar 1.502  0,6%
B34 - Doengas por virus 1.380 0,5%
M51 - Outros transtornos de discos intervertebrais 1.368  0,5%
R51 - Cefaléia 1.240 0,5%
S03 - Luxacio 1171 0,5%
H52 - Transtornos da refragio e da acomodacio 1.056  0,4%

A Figura 3 apresenta os afastamentos de acordo com o sexo tendo por base o total de
atestados médicos apresentados no ano de 2018. O grafico considerou as trinta maiores
causas de afastamento no periodo. Dos afastamentos por dorsalgia, 59% foram de mulheres.
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Figura 3: Afastamentos de acordo com o sexo em 2018
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A Tabela 5 apresenta as dez doengas mais recorrentes, por tribunal, nos afastamentos de
2018. O TRE-GO foi o tribunal com o maior percentual de auséncias registradas na categoria
Z, que representou 83,8% dos casos de absenteismo-doenca, seguido pelo TRE-MS, TSE
e STJ, com 77,3%, 75,6% e 58%, respectivamente. Os tribunais que registraram os maiores
percentuais de afastamento por dorsalgia foram TJAL, TRE-BA, TSE, TRE-DF e STM.
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Tabela 5: Afastamentos de acordo com as categorias de doengas em 2018

Percentual de afastamentos de acordo com as categorias de doengas

ADD - Fi2 - F41 - H10 - Jo1 - M54 - Z00 - Z01 - Z54 - ZT76 - Pessoas em
Diarréia Episddios Transtornos  Conjun- Sinusite Dorsalgia Exame Qutros Conva- contato com os
depres- ansiosos tivite geral exames lescenga servigos de saide

sivos
TRE-GO 7.7% 3.4% 4.8% 5,5% 4.8% 5,5% 31,4% 24,6% 7.0% 83,8%
TRE-MS 3,3% 2,9%, 6,2% 2,2% 3,3% 2,9% 16,5% 6,6% 1,5% 77,3%
TSE 15,9% 4,5% 10,0% 8.6% 17,5% 12,3% 1,4% 17,0% 18,9% 75,6%
sTJ 6,0% 1,6% 3,2% 3,99 6,0% 8,5% 0,8% 6,5% 13,2% 58,0%
TRE-DF 9.8% 3.8% 10.6% 2,1% 8,5% 12,1% 1,0% 12,1% 11,2% 55,6%
TRE-PA 8,3% 2,0% 3,1% 1.8% 0,8% 8,6% 3,3% 28,1% 4,0% 53,5%
TRE-SP 5,2% 2,8% 5.3% 3.7% 4.6% 2,9% 1,1% 5.6% 1.9% 52,4%
TJAL 4,4% 12,5% 13,5% 1,7% 1,4% 21.4% 12,6% 2,7% 12,7% 48.6%
STM 4,2% 16,1% 7.2% 4.2% 7.6% 11,5% 45,9% 4,9% 11,2% 43.3%
TST 10,2% 1,5% 1,0% 3.8% 6,0% 8,7% 0,4% 5,4% 7,9% 38,3%
THRE-MA 4,9% 0,9% 1,6% 1.3% 3.1% 4,6% 15,6% 3.3% 0,9% 34,3%
TRE-FE 4,8% 2,1% 3,0% 5.1% 5,4% 9,2% 6,6% 3,4% 2,7% 33,8%
THRE-FI 7.0% 0,7% 1,0% 4.1% 51% 2,2% 1,4% 6,3% 5.0% 32,9%
TRE-AM 11,5% 1,9% 1,5% 1,1% 2,7%, 5.5% T 1% 0,4% 3,1% 32,1%
TRE-CE 6,1% 4,3% 6.,4% 3,2% 52% 9,2% 22,2% 12,5% 1.2% 31,4%
TRE-RJ 3.4% 3,0% 3.9% 4.5% 4.7% 74% 7.5% 5.4% 30,7%
THRT1 5,9% 2,4% 3.2% 3.4% 4.6% 9.1% 22,7% 3.8% 7.0% 30,5%
TRE-AL 6.5% 1,0% 0,4% 2,3% 15,9% 4.4% 0,4% 0,4% 1,9% 209,8%
TRE-RS 7.5% 3.0% 0.8% 1.1% 2,2% 3,6% 3.2% 4.5% 3.1% 29,0%
TRE-PB 4.4% 0,8% 2.7% 1.8% 57% 6.8% 3,0% 37% 1,9% 28,9%
TRE-RO 4.9% 1,6% 4.5% 0.,3% 1.3% 3,6% 5,5% 4.9% 2,6% 27,8%
TRE-MT 1,9% 3.3% 4,2% 1,0% 1.7% 7.7% 5,2% 4,4% 1,2% 27,2%
TRE-TO 4,1% 1,6% 1,9% 1.6% 2,2% 2,5% 1,3% 15,2% 1.6% 26,7%
TRT19 21% 2,1% 1,8% 1.7% 8,3% 6,9% 0,3% 1,5% 2,3% 24,2%
TRE-RE 5,6% 0,8% 3.2% 1.6% 4.8% 5,6% 1,6% 0,8% 6.4% 24,0%
TRE-PR 3.4% 4,5% 7.9% 4.4% 3.3% 6.8% 39,8% 11,3% 0.6% 21,8%
TJIJRO 1.8% 2,9% 2,8% 1.6% 0,7% 4.3% 4,3% 2,4% 1.9% 21,6%
TRT12 5.4% 3.6% 3.9% 1.6% 3.0% 8,9% 0,4% 1,8% 2,1% 21,5%
TRTS 9.5% 2,3% 2,9% 2,1% 2,3% 6.4% 0,6% 5.8% 2,2% 20,7%
TRE-RN 1.4% 0,6% 0,5% 0,9% 3.2% 4,3% 0,6% 1,2% 1.1% 20,0%
TRE-SE 3,9% 2,2% 6.1% 2,7% 2,9% 6,1% 0,5% 0.7% 19,9%
TRT22 11,9% 0,6% 2,2% 3,0% 5.4% 3,5% 0,2% 1,1% 6.,9% 19,3%
TRT10 3.1% 1,8% 4.9% 4.2% 4.3% 5,3% 3.6% 2,4% 11.4% 18,5%
TIMT 1,9% 1,5% 0,9% 1.9% 1,0% 4,0% 2,6% 2,3% 0.8% 15,0%
TJIRN 1.9% 1,8% 2,1% L4% 3.6% 3,0% 23,0% 1,3% 2,6% 15,0%
TRT11 3.5% 1,9% 1,0% 3,0% 1.3% 2,4% 1,6% 1,5% 3,3% 14,7%
TRE-AC 16,1% 2,7% 0,9% 0,9% 0,9% 0,9% 1.8% 14,3%
TRT16 3.4% 0,8% 2,3% 2,6% 2,3% 2,3% 0,2% 2,0% 2,1% 14,2%
TJIRT 1.1% 14,9% 6.3% L4% 1.5% T.7% 0,1% 0,2% 19.4% 13,3%
TRT13 3.6% 2,2% 2,2% 2,3% 5,0% 6,2% 2,1% 1,4% 5.5% 12,3%
TRF17 669,2% 403,8% 26,9% 3.8% 3.8% 3.8% 223.1% 11,5%
TRF2 3.4% 2,1% 3.0% 2,0% 3.3% 6.4% 0,2% 1,8% 2,4% 11,3%
TRTE 1.7% 2,4% 1,5% 3.2% 2,0% 5,5% 3.9% 4,1% 3.2% 11,2%
TIPI 4,0% 0,6% 1,1% 2,7% 1.7% 2,9% 0,2% 1,6% 2,4% 10,8%
TRF4 3.1% 1,1% 1.4% 1.6% 2,6% 3.6% 2,6% 3.7% 1.3% 9.3%
TIJES 1,5% 2,5% 3.2% 0.8% 2,0% 31% 0,8% 0,9% 5,0% 9.1%
TRT3 2,4% 1,6% 2,3% 1.3% 1,9% 3.2% 1,5% 1.6% 2,4% 8.5%
TJAM 1.8% 0,9% 1,3% 0.5% 0,5% 1.8% 1,4% 0.7% 2,9% 8,0%
TJIMA 1.9% 0,6% 1.1% 1.1% 1.3% 1.5% 0,2% 0,3% 1.2% T.9%
TRT20 1,0% 1,2% 0,4% 1.6% 7.3%
THRT18 1.4% 0,8% 1,3% 1.5% 1.5% 2,3% 1,0% 1.1% 1.8% 6.5%
TJIPA 2,8% 1,2% 1,6% 0,9% 1,3% 3.7% 8,7% 0,6% 1.1% 6,1%
TIRR 0,3% 1,4% 4,1% 0,9% 2,6% 0,2% 1,1% 1.5% 6,0%
TJIPB 0,1% 1,3% 1,1% 0.5% 0,3% 1,0% 0,0% 0.4% 4.3%
THRT15 1.1% 0,8% 1.1% 0.8% 0,6% 1.3% 1,3% 0,8% 1.0% 3. 7%
TICE 31% 2,3% 4.6% 1.9% 2,7% 4.4% 0,7% 1,4% 1.3% 3,3%
TRE-BA 7.1% 4,7% 5.7% 3,9% 5,5% 13.6% 4,2% 32,6% 5,9% 2,9%
TJISE 0,2% 0,8% 1,7% 0,9% 0,2% 11% 0,0% 4.9% 2,7%
TRE-AF 5.8% 4.2% 1.6% 2,6% 0,5% 0.5% 2,6%
TITO 0,3% 1,0% 0,0% 0.8% 0,0% 0,1% 2,0%
TIGO 0,.2% 0,6% 0,5% 0,2% 0,1% 0.4% 0,1% 0,0% 1,9% 2,0%
TRT9 2,6% 1,5% 2,7% 2,2% 2,1% 3.7% 1,0% 3.2% 9.5% 1.4%
TRFS 2,7% 2.4% 1.2% 2,3% 2,0% 2,6% 0,3% 6,7% 10,7% 1,2%
TRT14 4,0% 7.2% 5.4% 5.4% 4,8% 1,2%
TIBA 0,.2% 0,3% 0,4% 0,3% 0,2% 1,0% 0,6% 0,5%
TRT23 5,3% 2,2% 4,0% 2,2% 1,2% 6.4% 3.4% 2,9% 1,3% 0.4%
TRT24 0,3% 3.5% 1.4% 0,9% 0,3% 3,2% 2.2% 0,6% 1,7% 0,4%
TRE-MG 4,9% 2,4% 3.1% 5.2% 5,1% 4,3% 1,5% 4,0% 3.5% 0,3%
TIMS 0,2% 1.6% 1.7% 0,6% 1.3% 0.4% 0,1% 1,6% 0.2%
‘TRTS 11% 0,4% 1,8% 1,6% 0,9% 3,4% 2,1% 0,8% 6.8% 0,2%
TRTI17T 4,2% 3.1% 3.0% 1.8% 1.8% 5.7% 0,2% 1,9% 5,1% 0.1%
TRF3 0.6% 0,5% 0,5% 0,6% 0,5% 0.7% 0,5% 0.7% 0,3% 0.1%
TJISP 0,2% 0,2% 0,5% 0.7% 0,2% 0,7% 0,1% 0,1% 0,2% 0.1%
TJIAP 0.8% 0,1% 0,5% 0,8% 0,2% 2,3% 0.7% 0,8% 0,8% 0.1%
TRTZ 3,9% 1.4% 1.7% 2,1% 2,2% 3,6% 0,2% 1.7% 1,3% 0.1%

8 Ha indicios de inconsisténcia dos dados de afastamentos do TRF1.
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TIMG 4,2% 2,6% 2,7% 4.7% 5,2% 6,3% 5,2% 7, 7% 0,0%
TIPE 0.0% 0.6% 0,7% 0,0% 0,7% 0,0% 0,4% 0,0%
TIDFT 5.0% 2,8% 2,7% 4,3% 7.6% 2,0% 2.6% 8,5%

TJIRS 1.8% 1.5% 1,2% 1,5%

TRT4 2,6% 3,4% 1,4% 2,1% 2,0% 1,5% 5.7% 0,6%

TRT21 5,4% 1,2% 1,6% 3.8% 7,5% 0,1% 1,9% 1,3%

TIMMG 5.7% 0,8% 1,6% 6,5% 8,1% 6.5% 17,0%

TJIMRS 1.0% 1,0% 2,0% 2,0%

TIMSP 0,5% 0,5% 0.9% 0,5%

TRE-ES 7.0% 6,7% 4,2%

TRE-SC 11,4% 6,2% 1,4% 3,1% 11,2% 5.0% 5.6% 0,8%

As quatro categorias com maior incidéncia de afastamentos (categorias Z, J, M e F) séo
detalhadas a seguir, Figura 4 a Figura 7. As figuras mostram as doencgas mais expressivas e
sua respectiva representatividade na categoria. Das 185.534 ocorréncias de afastamentos no
Poder Judiciario em 2018, 44.878 (24,2%) foram registradas na categoria Z.

Das 185.534 ocorréncias de afastamentos no Poder Judiciario em 2018, 44.878 (24,2%)
foram pela utilizagao de servico de saude.

Figura 4: Categoria Z: ocorréncias de afastamento devido aos fatores que influenciam o estado
de saude e contato com servigos de salde em 2018
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As doencas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo (categoria M) formam o
segundo grupo de doengas mais representativo nas auséncias de 2018, com 22.103 (12%)
afastamentos.

Figura 5: Categoria M: ocorréncias de afastamento devido as doencgas do sistema
osteomuscular e do tecido conjunto em 2018
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Constatou-se que as doencas do aparelho respiratorio (categoria J) figuram como o terceiro
grupo de doencas mais significativo de afastamentos, com 21.951 (11,8%) ocorréncias.
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Figura 6: Categoria J: ocorréncias de afastamento devido as doencgas do aparelho respiratdrio
em 2018
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Os transtornos mentais e comportamentais (categoria F) € o quarto grupo de doencgas mais

expressivo nas auséncias de 2018, com 18.716 (10,1%) ocorréncias.
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Figura 7: Categoria F: ocorréncias de afastamento devido aos transtornos mentais e
comportamentais em 2018
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4. Realizagdao dos Exames Médicos Periéodicos

A realizacdo de exames meédicos periodicos tem a finalidade de preservar a saude dos
magistrados e servidores e evitar doengas ocupacionais ou profissionais. Segundo os dados
informados pelos tribunais, foram realizados 37.068 exames periddicos em 2018. Desses,
1186 feitos pelos magistrados e 35.882 pelos servidores.

Segundo o art. 4° do Decreto n. 6.856,

Os exames médlicos periddicos serdo realizados conforme os seguintes intervalos de
tempo:

| - bienal, para os servidores com idade entre dezoito e quarenta e cinco anos;
Il - anual, para os servidores com idade acima de quarenta e cinco anos; e

Il - anual ou em intervalos menores, para os servidores expostos a riscos que possam
implicar o desencadeamento ou agravamento de doenga ocupacional ou profissional
e para os portadores de doencas cronicas.

Com o objetivo de avaliar a aplicagao do art.4°, foi calculado o indice de realizagao de exames
periddicos, considerando o ramo de justica, a fungcéo (magistrado e servidor) e a faixa etéria,
conforme apresentado na Tabela 6. Predominam indices abaixo de 50% independente de
idade, funcdo ou ramo®.

Os indices de realizacéo do EPS por tribunal podem ser consultados na Tabela 7. Em 2016™
46 tribunais informaram o quantitativo de pessoal que realizou exame médico periddico. Em
2018, o total de tribunais que informou os dados relativos a exame periddico aumentou para
66. A justica estadual concentra o maior numero de subnotificacdes dos exames periddicos.

Tabela 6: Realizacdo dos exames médicos periddicos em 2018 por ramo de justica

Magistrados Servidores
Ramo Com até 45 anos  Com mais de 45 anos  Com até 45 anos  Com mais de 45 anos
Estadual 26,1% 16,4% 20,7% 15,9%
Trabalho 11,4% 21,0% 22.0% 34,6%
Federal 3.1% 10,6% #,9% 23,5%
Superiores 37.0% 20,4% 52,9%
Militar 100,0% 38.5% 24,2% 44,2%
Eleitoral 17,0% 26,1%
Total 17,1% 18,3% 20,3% 22,9%
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Na Tabela 7 € possivel consultar os indices de realizacdo do EPS por tribunal. Observa-se
que o TIMA e o TRT5 foram os Unicos tribunais que apresentaram indices maiores ou iguais a
50%, tanto para magistrados quanto para servidores, em todas as faixas de idade.

9 Com a finalidade de néo distorcer as estatisticas sumarias por ramo de justica, os tribunais que ndo informaram a quantidade de
exames periddicos realizados ou a quantidade de servidores e magistrados por faixa de idade foram desconsiderados do célculo de

EPS por ramo.
10 Relatério disponivel em  http:/www.cnj jus.br/files/conteudo/arquivo/2017/11/b69b2e5851accBbf 760025d36ee/9236 . pdf

Acesso em 21/03/2019.
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Tabela 7: Realizagdo dos exames médicos periddicos em 2018 por tribunal

Magistrados Servidores
Ramo Tribunal Com até 45 anos  Com mais de 45 anos Com até 45 anos  Com mais de 45 anos
Estadual TIJAC
Estadual TIJAL
Estadual TIAM
Estadual TIAP
Estadual TIBA
Estadual TICE
Estadual TIDFT 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Estadual TIES
Estadual TIGO
Estadual TIMA 62,4% 50,0% 65,2% 73,3%
Estadual TIMG 8,0% 4,6% 12,8% 14,2%
Estadual TIMS
Estadual TIMT 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Estadual TIPA 1,1% 1,7% 41% 1,7%
Estadual TIPB 1,6% 6.0% 3.4% 3.4%
Estadual TIPE 0,0% 0,3% 0.4% 0,4%
Estadual TJIPI 13,9% 17, 7% 31,4% 33,2%
Estadual TIPR
Estadual TIRJ
Estadual TIRN
Estadual TIRO 4,8% 3.4% 21% 1,4%
Estadual TIRR
Estadual TJIRS 0,0% 0.0% 0.4% 3,5%
Estadual TISC 65,8% 65,6% 65,7% 65,7%
Estadual TISE
Estadual TISP 16,9% 16,0%
Estadual TITO
Trabalho TRT1 1,3% 0,0% 8.7% 13,2%
Trabalho TRT2 0,7% 4,5% 6,0% 25,8%
Trabalho TRT2 6.2% 14,0% 37,8% 38,9%
Trabalho TRT4 0,0% 0.0% 1,9% 71%
Trabalho TRTS 60,0% 71,4% 59,2% 86,2%
Trabalho TRTG 4,8% 16,4% 13,2% 34,1%
Trabalho TRTT
Trabalho TRTS 1,7% 17,9% 39,6% 37.2%
Trabalho TRTY9 15,6% 12,2% 39,7% 39,8%
Trabalho TRT10 37.8% 56,7% 61,0% 62,3%
Trabalho TRT11 0,0% 20,5% 26,0% 27,4%
Trabalho TRT12 35,6% 38.6% 53,8% 64,1%
Trabalho TRT13 15,8% 33,3% 58,6% 81,3%
Trabalho TRT14 24,0% 38,5%
Trabalho TRT15 0,0% 2.8% 4.5% 5,9%
Trabalho TRT16 0,0% 6,5% 0,0% T1%
Trabalho TRT17 10,3% 13,2%
Trabalho TRT18 0,0% 0.0% 0,0% 0,0%
Trabalho TRT19 15,8% 27,3% 38, 7% 43,0%
Trabalho TRT20 0,0% 20,8% 43,9% 61,7%
Trabalho TRT21 3. 7% 14,8% 24,9% 37,7%
Trabalho TRT22 13,3% 33,3% 21,7% 36,6%
Trabalho TRT23 10,0% 5,2% 11,8% 16,5%
Trabalho TRT24 41,0% 1,9% 60,2%
Federal TRF1 19,2%
Federal TRF2 0,6% 9.1% 2.8% 4,9%
Federal TRF3
Federal TRF4 4,9% 8.3% 9,5% 26,0%
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Faderal TRF5 0.0% 41,7% 24,3% 29.4%
Superiores  STJ 15,2% 34,1% 76,1%
Superiores TST 42,9% 22,9% 23,3%
Superiores  STM 0,0% 51,3% 0,0% 66,1%
Superiores TSE 0,0% 0,0% 29,2% 22.9%
Militar TIMMG

Militar TIMRS 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Militar TIMSP 100,0% 38 5% 24,2% 144,2%
Eleitoral  TRE-AC 36,8% 52,3%
Eleitoral  TRE-AL 23.0% 16,4%
Eleitoral TRE-AM 13,2% 14,9%
Eleitoral TRE-AP 6,0% 7.1%
Eleitoral  TRE-BA 34,7% 44,2%
Eleitoral TRE-CE 1,4% 2,2%
Eleitoral  TRE-DF 13,4% 27.6%
Eleitoral  TRE-ES 6,2% 9,0%
Eleitoral TRE-GO 35.3% 58,4%
Eleitoral TRE-MA 23,2% 21,3%
Eleitoral TRE-MG 56,1%
Eleitoral  TRE-MS 4,0% 4,6%
Eleitoral  TRE-MT 0,0% 17,8%
Eleitoral TRE-PA 18,4% 17,3%
Eleitoral  TRE-PB 0,0% 16,6%
Eleitoral TRE-PE 7,7%
Eleitoral  TRE-PI 0,0% 15.9%
Eleitoral TRE-PR 25.4% 40,8%
Eleitoral TRE-RJ 1,4% 1,2%
Eleitoral TRE-EN 4,9% 10,4%
Eleitoral TRE-RO 0,0%

Eleitoral TRE-RR
Eleitoral TRE-RS

Eleitoral  TRE-SC 15,6% 28 4%
Eleitoral  TRE-SE 28 7% 24,2%
Eleitoral  TRE-SP 22.7% 28,0%
Eleitoral  TRE-TO 23,8% 54,2%

As doencas e categorias de doencas mais representativas nos exames medicos periddicos de
2018 sao apresentadas na Figura 8 e na Tabela 8. As categorias Z (Fatores que influenciam o
estado de saude e o contato com os servicos de salde), E (Doengas enddcrinas, nutricionais
e metabdlicas), | (Doencas do aparelho circulatorio ), M (Doencas do sistema osteomuscular e
do tecido conjuntivo) e F (Transtornos mentais e comportamentais) foram as mais notificadas
nos exames meédicos periddicos.

Dentre as doencas mais representativas, os disturbios do metabolismo de lipoproteinas e
outras lipidemias foram registrados em 2.336 exames periddicos, representando 6,3% dos
codigos CID10 registrados. A hipertensdo essencial primaria apresentou 1.764 ocorréncias,
e a obesidade 1.002 ocorréncias, representando 2,7% dos codigos CID10 registrados nos
exames periddicos.
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Figura 8: Doencas identificadas através do exame médico periédico em 2018

[ A - Doengas infecciosas e parasitarias

[C] B - Doengas infecciosas e parasitarias

[ C - Neoplasias (Tumores)

[T D - Neoplasias, doengas do sangue

[ E - Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas
[ F - Transtornos mentais € comportamentais

I G - Doencas do sistema nervoso
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[T L - Doengas da pele e do tecido subcutaneo

] M - Doengas do sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo
[ N - Doengas do aparelho geniturindrio

[ O - Gravidez, parto e puerpério

M Q - Malformagdes congénitas, deformidades e anomalias cromossdmicas

[ R - Sintomas, sinais e achados anormais de exames
M S - Lesdes, envenenamento e consequéncias

[l H - Doencas do olho e anexos, do ouvido e da apdfise mastoide [l T - Lesdes, envenenamento e consequéncias

I | - Doengas do aparelho circulatdrio
[T J - Doengas do aparelho respiratdrio
[T K - Doengas do aparelho digestivo

M U - Cadigos para propdsitos especiais

[ V - Causas externas de morbidade e de mortalidade
] W - Causas externas de morbidade e de mortalidade
[T Z - Fatores que influenciam o estado de satide
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Tabela 8: Doengas mais comuns identificadas através do exame médico periddico em 2018

Doenga Quant. %
Z10 - "Exame geral de rotina (""check up"") de uma subpopulagio definida’ 5.109  13,8%
Z00 - Exame geral e investigagio de pessoas sem queixas ou diagnostico relatado 2.642 T1%
E78 - Distirbios do metabolismo de lipoproteinas e outras lipidemias 2.336 6.3%
110 - Hipertensfo essencial (priméria) 1.764 4.8%
Efifi - Obesidade 1.002 2,7%
Z02 - Exame médico e consulta com finalidades administrativas 624 1,8%
EO03 - Outros hipotireoidismos 494 1,3%
F41 - Outros transtornos ansiosos 470 1,3%
M54 - Dorsalgia 282 0,8%
E11 - Diabetes mellitus nio-insulino-dependente 256 0,7%
R73 - Aumento da glicemia 242 0,7%
F32 - Episodios depressivos 210 0.6%
Z72 - Problemas relacionados com o estilo de vida 196 0.5%
K21 - Doenga de refluxo gastroesofigico 142 0,4%
M75 - Lesties do ombro 140 0,4%
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5. Consideracoes Finais

Em 2018, constatou-se melhora na gestao dos dados relativos a realizagdo do EPS. No ano
de 2016, 46 tribunais informaram os dados relativos a realizacdo do exame médico perioddico.
Este niUmero aumentou para 66 tribunais em 2018, sendo que somente o TJAC, TJPR e TRT7
nao enviaram os dados.

O indice de absenteismo-doenca de servidores e magistrados permaneceu estavel no periodo
de 2016-2018. Em 2018, o indice de absenteismo-doenca de magistrados foi de 1,5%, o que
equivale a dizer que, em média, cada magistrado se ausentou seis dias no ano para tratamento
de saude. O indice de servidores foi de 2,1%, ou seja, cada servidor se ausentou em média oito
dias no ano.

A justica do trabalho foi o ramo de justica que apresentou o maior indice de absenteismo-
doenca de magistrados, de 2,5%. Os magistrados da justica do trabalho se ausentaram, em
média, nove dias no ano, trés a mais que a média do Poder Judiciario.

O indice de absenteismo-doencga dos magistrados da justica federal, que em 2017 apresentou
o menor indice entre 0s ramos de justica, dobrou em 2018, de 0,6% para 1,2%.

Em geral, os indices de absenteismo-doenca dos servidores sdo maiores que os de
magistrados. A justica federal apresentou um dos menores indices de absenteismo-doenca
de magistrados em 2018, por outro lado apresentou o maior indice de absenteismo-doenca
de servidores, de 3,2%. Ou seja, 0s servidores da justica federal se ausentaram, em média,
doze dias no ano, quatro a mais que a média do Poder Judiciario.

Em relagdo ao motivo das abstengdes, as ocorréncias concentram-se nas categorias
Z, M, J e F. A categoria Z - fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os
servicos de saude - foi motivo de afastamento de 17,3% da forca de trabalho. As doencas do
sistema osteomuscular e tecido conjuntivo (categoria M) e doengas do aparelho respiratorio
(categoria J) foram, cada uma dessas categorias, responsaveis pelo afastamento de 8,5%
de magistrados e servidores. A quarta causa mais comum de auséncias sdo os transtornos
mentais e comportamentais (categoria F), que ocasionou o afastamento de 7,3% da forca de
trabalho. No relatdrio anterior, publicado em 2017, foram verificadas as mesmas categorias de
doengas mais recorrentes entre os motivos das auséncias ao trabalho.

Ao analisar os dados por doenca das categorias CID, verificou-se que a principal causa de
auséncia no trabalho € o contato com os servigos de saude (CID Z76), que representou 19.435
afastamentos. A segunda maior causa de afastamento no ano de 2018 foi a dorsalgia (CID M54)
com 8.094 ocorréncias. Em terceiro lugar, a convalescenca (CID Z54) com 6.695 ocorréncias.
E em quarto lugar, exames e investigagdes de pessoas sem queixas ou diagndsticos (CID Z00)
que totalizaram 6.543 ocorréncias. O quinto motivo que mais levou as auséncias foi diarreia e
gastroenterite de origem infecciosa presumivel (CID A09), com 5.780 ocorréncias.
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A realizacao dos exames periddicos de saude, obrigatdria para todo o quadro de pessoal ativo,
ainda atinge uma pequena parcela dos magistrados e servidores. Mesmo dentre os individuos
com mais de 45 anos, com obrigagao de realizar os exames anualmente, € baixo o percentual
de realizagcéo: 18% dos magistrados e 23% dos servidores. Esse valor, contudo, cresceu em
dois pontos percentuais para os magistrados e em trés pontos percentuais para os servidores,
comparativamente ao ano de 2016, demonstrando, assim, uma melhora no acompanhamento
da politica, ainda que de forma suitil.

Em relagcdo ao Indice de realizacdo do Exame Periddico de Salde, constatou-se que
predominam indices abaixo de 50%, independente da faixa de idade, funcdo (magistrado ou
servidor) ou ramo de justica. O TJMA e o TRT5 foram os Unicos tribunais que apresentaram
indices maiores ou iguais a 50%, tanto para magistrados quanto para servidores, em todas as
faixas de idade.

As categorias de doencas mais observadas nos exames periddicos foram as categorias Z
(Fatores que influenciam o estado de saude e o contato com os servigos de saude), E (Doencas
enddcrinas, nutricionais e metabdlicas ), | (Doengas do aparelho circulatério ), M (Doengas do
sistema osteomuscular e do tecido conjuntivo) e F (Transtornos mentais e comportamentais).
Entre as doencas registradas, destaca-se os disturbios do metabolismo de lipoproteinas e
outras lipidemias, a hipertensao e a obesidade.
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Anexo | - Indice de absenteismo por tribunal

Tabela 9: Indice de absenteismo por tribunal
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Magistrados Servidores

Ramo Tribunal 2015 2016 2017 2018 2015 2016 2017 2018
Estadual TJAC 20,0% 2,8% 0,7% 1,6%
Estadual TJAL 1,7% 19% 1,7% 15% 19% 19% 12% 13%
Estadual TIAM 0,7% 00% 02% 05% 18% 00% 14% 14%
Estadual TIAP 0,3% 1,7% 03% 14% 03% 03% 02% 0,2%
Estadual TIBA 1.8% 33% 06% 03% 2,0% 63% 11% 1,3%
Estadual TICE 1,7% 21% 16% 32% 26% 23%
Estadual TIDFT 2,0% 21% 21% 13% 25% 2,7% 28% 2,7%
Estadual TIES 1,4% 16% 12% 15% 24% 21% 22% 3,5%
Estadual TIGO 1,1% 14% 05% 09% 18% 1,3%
Estadual TIMA 1,3% 09% 09% 02% 13% 09% 03% 0,1%
Estadual TIMG 1,6% 14% 15% 16% 04% 26% 24% 25%
Estadual TIMS 1,2% 09% 04% 13% 21% 01% 1,™% 1,7%
Estadual TIMT 2,6% 25% 25% 22% 24% 04% 39% 2,0%
Estadual TIPA 2,9% 6,1% 24% 28% 34% 47% 28% 2,6%
Estadual TIPB 1,3% 18% 2% 20 25% 2,7% 34% 21%
Estadual TIPE 0,9% 0,7% 12% 13% 1,0% 11% 1,1% 14%
Estadual TIPI 0,9% 04% 1,™% 1,0% 1,7% 2,6%
Estadual TIPR 1,6% 0.9%

Estadual TIRJ 0,5% 16% 20% 19% 20% 24% 24% 25%
Estadual TIRN 11% 15% 1,6% 25% 3,1% 2,9%
Estadual TIRO 22% 15% 21% 33% 34% 3,0%
Estadual TIRR 2,7% 33% 26% 283% 18% 19% 1,7% 2,2%
Estadual TIRS 0,9% 1,2% 12% 11% 12% 18% 16% 2,1%
Estadual TISC 1,3% 06% 14% 10% 24% 25% 21% 22%
Estadual TISE 0,9% 12% 18% 11% 15% 14% 16% 1,5%
Estadual TISP 0,5% 06% 09% 03% 13% 12% 11% 12%
Estadual TITO 2,1% 1.8% 13% 1,7% 2,0% 1,6%
Trabalho TRT1 1,2% 26% 21% 25% 1,™% 2,7% 28% 34%
Trabalho TRT2 1,6% 34% 1,™% 24% 15% 31% 19% 1,8%
Trabalho TRTA3 2% 22% 3,2% 28% 24% 2,8%
Trabalho TRT4 1,1% 1,0% 18% 18% 18% 19% 18% 15%
Trabalho TRTS 2,3% 24% 22% 35% 2,0% 2,0% 14% 14%
Trabalho TRTH 2, 7% 21% 83% 6,7% 25% 21% 18% 1,7%
Trabalho TRTT 2,9% 3.8% 4,6% 3,2%
Trabalho TRTS 4,0% 24% 2,7% 3,1% 23% 2,2%
Trabalho TRTY 1,6% 23% 23% 16% 16% 1,7% 15% 1,6%
Trabalho TRT10 2,7% 39% 2% 23% 38% 28% 33% 39%
Trabalho TRT11 4,3% 29% 25% 22% 28% 28% 26% 25%
Trabalho TRT12 2,5% 26% 21% 15% 39% 39% 33% 3,2%
Trabalho TRT13 2,1% 18% 22% 12% 31% 28% 33% 2,8%
Trabalho TRT14 1,7% 12% 11% 22% B84% 25% 33% 3.1%
Trabalho TRT15 14% 1.,7% 1,7% 1,9%
Trabalho TRT16 27% 1.7% 22% 2.0%
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