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1. INTRODUCAO

A saude dos servidores publicos representa um campo de estudo de alta relevancia, nao
apenas pelos custos associados a afastamentos prolongados, mas também pelo impacto
psicossocial e pela exclusdo social que podem acarretar. OECD (2009) j& apontava que os
custos com invalidez e doencas sdo 2,5 vezes maiores que os do desemprego, ressaltando a
importancia de intervengdes precoces. Nesse contexto, a aplicagcdo de técnicas de inteligéncia
computacional, por sua capacidade de andlise de grandes volumes de dados, permite a

identificacdo de padrdes e a formulagdo de estratégias de gestdo mais eficazes.

Este estudo foca na andlise de licencas médicas de servidores do Tribunal Regional
Eleitoral de Goias (TRE-GO) entre 2014 e 2024, uma organiza¢do com picos sazonais de
trabalho bem definidos. A pesquisa alinha-se aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS) da ONU, notadamente o ODS 3 (Saude e Bem-Estar), o ODS 8 (Trabalho Decente e
Crescimento Economico) e o ODS 16 (Paz, Justiga e Instituicdes Eficazes), ao buscar promover

um ambiente de trabalho mais saudavel e fortalecer as institui¢des publicas.
1.1. Pergunta Problema e Objetivos

A pergunta problema que norteia esta pesquisa ¢: Como a aplicaciao de técnicas de
inteligéncia computacional pode revelar padrdes de adoecimento e subsidiar a tomada de

decisoes estratégicas para a promocao da saude dos servidores do TRE-GO?

O objetivo geral ¢ aplicar técnicas de inteligéncia computacional para analisar
dados de licencas médicas e identificar padrées de adoecimento, tendéncias sazonais e

perfis de servidores mais vulneraveis. Os objetivos especificos sdo:

e aplicar métodos de regressao para prever a quantidade de licengas médicas e identificar

padrdes sazonais;

e utilizar a técnica de clusterizagdo para segmentar os servidores em perfis demograficos

e funcionais;

e empregar arvores de decisdo para identificar os principais fatores de risco associados a

diferentes categorias de doencas;



e propor recomendacgdes para a gestdo de saude ocupacional com base nos resultados

obtidos.
1.2 Justificativa

A realizacdo desta pesquisa justifica-se pela necessidade de se compreenderem as
dinamicas de satide em organizagdes publicas com demandas de trabalho sazonais e de alta
intensidade. A identificacdo precoce de trabalhadores em risco de afastamento prolongado ¢

crucial para mitigar custos e promover o bem-estar.

A aplicacdo de inteligéncia computacional oferece uma abordagem inovadora e eficaz
para analisar a complexa interacdo de fatores que influenciam a satide dos servidores,
permitindo o desenvolvimento de politicas de prevencao e intervengdo mais direcionadas e

eficientes.

Os resultados deste estudo tém o potencial de contribuir nao apenas para o conhecimento
cientifico, mas também para a melhoria das praticas de gestdo de saude ocupacional no setor

publico, com impacto direto na qualidade de vida dos servidores e na eficiéncia da instituigao.
2. FUNDAMENTACAO TEORICA

A saude ocupacional no setor piblico ¢ um campo de estudo consolidado, com pesquisas
que destacam a importancia do trabalho na vida dos individuos e os encargos publicos

decorrentes de afastamentos por enfermidade (Der Burg et al., 2020; OECD, 2010).

A literatura internacional aponta para a eficacia de modelos preditivos na identificagdo
de empregados em alto risco de afastamento prolongado, utilizando variaveis como idade,

género e tipo de trabalho (Pedersen et al., 2017).

A licenga médica ¢ um indicador de risco para aposentadoria por invalidez e um

parametro para analise de risco de saude publica (Goorts et al., 2018).

A identificacdo precoce de trabalhadores com alto risco de auséncia por doenga &,
portanto, fundamental para a implementacdo de intervencdes preventivas eficazes (Roelen et

al., 2012; Burr et al., 2018).

3. METODOLOGIA



Este estudo utilizou uma abordagem quantitativa, baseada na analise de dados
secundarios de licengas médicas de servidores do TRE-GO (efetivos e requisitados) de janeiro
de 2014 a margo de 2024. A base de dados, extraida do sistema de gestao de recursos humanos
da institui¢do, foi anonimizada em conformidade com a Lei Geral de Protecdo de Dados
(LGPD), e com a exclusdo de registros de afastamentos superiores a 90 dias para mitigar riscos

de identificagdo. A base final consolidou 2.601 registros.

O Quadro 1 apresenta os campos da base de dados de licengas médicas utilizada neste

estudo.

Quadro 1: Campos da base de dados de licencas médicas

Nome do Campo Tipo

Ano da licenca Derivado
Idade Primitivo
Faixa etdria Derivado
Cdédigo da faixa etaria Derivado
Situacao funcional Primitivo
CID Primitivo
Categoria do CID Derivado
Capitulo do CID Derivado
Ntmero do capitulo do CID | Derivado
Data de inicio da licenca Primitivo
Data de fim da licenga Primitivo
Quantidade de dias Derivado
Sexo Primitivo
Macrounidade de Lotacao Primitivo
Macrounidade Nivel 2 Derivado

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

O pré-processamento dos dados foi realizado em Python com a biblioteca Pandas.

Foram aplicadas trés técnicas de aprendizado de maquina:

Regressao Elastic Net. Utilizada para prever a quantidade de dias de licenga, com

treinamento em 80% dos dados.

O subconjunto de campos apresentado no Quadro 2 foi utilizado como base de dados.

Quadro 2: Campos utilizados para aplicacdo do método de predicao

| Nome do Campo | Tipo |
Ano da licenca Derivado
Més da licenca Derivado
Quantidade de dias | Derivado

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)



Clusterizacao (k-means): Aplicada para segmentar os servidores com base em idade,

sexo ¢ macrounidade de lotagao.

O Quadro 3 apresenta o subconjunto de campos utilizado como base de dados.

Quadro 3: Campos utilizados para a construcao dos clusters

Nome do Campo Tipo

Idade Primitivo
Sexo Primitivo
Macrounidade nivel 2 | Derivado

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Arvore de Decisdo: Empregada para identificar a correlacdo entre caracteristicas dos

servidores e as categorias de doengas (CID-10).

O Quadro 4 apresenta as caracteristicas dos servidores escolhidas para o
estabelecimento da correlagdo com as categorias de doengas. Os campos Situacdo Funcional,
Sexo e Macrounidade nivel 2 foram transformados para codigos numéricos. O campo Numero

do capitulo do CID foi utilizado como alvo da construcgio da arvore de decisao.

Quadro 4: Campos utilizados para a construcao da arvore de decisao

Nome do campo Tipo

Faixa Etdria Derivado
Situacao Funcional Primitivo
Sexo Primitivo
Macrounidade nivel 2 Primitivo
Numero do capitulo do CID | Primitivo

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

O Quadro 5 apresenta a codificacdo e descricdo dos niimeros de capitulo de CID-10,
que neste estudo foram utilizados como agrupadores das doengas constantes das licencas
médicas.



4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A aplicagdo das técnicas de inteligéncia computacional permitiu a identificacdo de

padrdes relevantes.

O modelo de regressao Elastic Net (com erro absoluto médio de 41.3696, o melhor
resultado dentre os métodos do modulo regression da biblioteca pycaret da linguagem Python)
revelou picos de licenciamento em novembro e vales em outubro dos anos eleitorais, sugerindo

uma complexa interagdo entre carga de trabalho e fatores psicossociais. A Figura 1 apresenta o

grafico de predi¢do pela aplicagdo do método Elastic Net.

A clusterizacdo identificou cinco perfis distintos de servidores, permitindo o

direcionamento de politicas de saude. O Quadro 6 apresenta apresenta a descri¢ao dos clusters

encontrados.

Quadro 5: Descri¢iao dos capitulos da CID-10

Capitulo | Descrigao Cad. CID-10
I Algumas doencas infecciosas e parasitarias ADO-Bo9
I1 Neoplasmas [tumores] C00-D48
111 Doengas do sangue e dos drgios e [...] imu- DH0-DS9

nitirios
v Doencas enddcrinas, nutricionais = e E00-E90
metabdlicas
v Transtornos mentais e comportamentais F-F99
VI Doencas do sistema nervoso GO0-G99
VII Doencas do olho e anexos HOO-H59
VIII Doencas do ouvido e da apdfise mastoide HE0-H95
IX Doencas do aparelho circulatdrio 100-199
X Doencas do aparelho respiratdrio JO0-199
XI Doencas do aparelho digestario KO0-K93
XII Doencas da pele e do tecido subcutineo LO0-L99
X111 Doengas do sistema osteomuscular [...] con- MOO-M99
juntivo
X1V Doencas do aparelho geniturinirio NOO-N99
XV Gravidez, parto e puerpério C00-099
xXVI Alpumas afecgoes [..] perindo perinatal POO-PO6
XVII Malformacdes congénitas.[...] anomalias cro- CH00-0)99
MmOssOmicas
XVIII Sintomas [... | ndo classificados em outra ROO-R99
parte
XIX Lesoes, envenenamentos |..] cansas externas S00-T95
XX Causas externas de morbidade e de mortali- VO1-Y98
dade
NXI Fatores |...] o contato com os servigos de saiide Z00- 299

Fonte: Adaptado pelos autores de DataSUS (2025)




A arvore de decisdo (AUC de 0.606) destacou a macrounidade de lotagdo, a faixa etaria
€ 0 sexo como principais fatores de risco, com regras de decisdo especificas, como a tendéncia

de doengas circulatorias em servidores do sexo masculino com mais de 66 anos.

A Figura 2 mostra um trecho da arvore de decisdo construida.

Figura 1: Predicao da quantidade de licencas médicas de 2025 a 2029

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

A discussao integrada destes resultados aponta para uma visdo multifacetada da satde
dos servidores, onde a combinagdo das técnicas revela o “quando”, o “quem” e o “o qué” dos

padrdes de adoecimento, subsidiando a formulacdo de estratégias de intervengao mais eficazes.

Quadro 6: Descri¢ao dos clusters

Niumero do cluster | Descrigcao
0 Homens de 45 a 59 anos das Zonas Eleitorais

1 Mulheres de 53 a 71 anos da Sede

2 Mulheres de 41 a 50 anos das Zonas Eleitorais
3 Mulheres de 34 a 59 anos das Zonas Eleitorais
4 Homens de 40 a 61 anos da Sede

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)
5. CONSIDERACOES FINAIS
Este estudo demonstrou que a aplicagao de técnicas de inteligéncia computacional pode

efetivamente revelar padrdes de adoecimento e subsidiar a tomada de decisdes estratégicas para

a promogao da satde dos servidores do TRE-GO.



Figura 2: Trecho da arvore de decisiao

- UNID_AGLUT_NIVEL2 <= 0.50
-- SEX0 <= 0.50
- FAIXA ETARIA 5. 56 a 65 anos <= 0.50
--- FAIXA ETARIA 3. 36 a 45 anos <= 0.50
| --- SITUACAO FUNCIONAL <= 1.00
| | --- FAIXA ETARIA 6. 66 a 75 anos <= 0.50
| | -=- class: 9
[ | --- FAIXA ETARIA 6. 66 a 75 anos > 0.50
| | --- class: 9
| --- SITUACAO FUNCIONAL > 1.00
| |--- FAIXA ETARIA 4. 46 a 55 anos <= 0.50
| | |--- class: 15
| | --- FAIXA ETARIA 4. 46 a 55 anos > 0.50
| --- class: 13
- FAIXA ETARIA 3. 36 a 45 anos > 0.50

I
|
I
I
I
I
|
I
|
|
|
| |--- SITUACAO_FUNCIONAL <= 1.00
|

|

I

| |--- class: 4
| --- SITUACAO FUNCIONAL > 1.00
|--- class: 1
- FAIXA ETARIA 5. 56 a 65 anos > 0.50
|--- class: 4

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Os objetivos foram alcancados, com a identificacdo de padrdes sazonais, perfis de risco
e fatores determinantes para o adoecimento. Os resultados permitem a formulagdo de
recomendacdes praticas, como o desenvolvimento de programas de bem-estar direcionados e

intervengdes sazonais.

Reconhece-se como limitacdo a exclusdo de afastamentos longos e a auséncia de
variaveis psicossociais, que podem ser exploradas em trabalhos futuros para uma andlise ainda

mais completa.
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