Cadastro da CAT
(Comunicacao de Acidente
de Trabalho)

Veja também os Itens:

Cadastrando CAT (Comunicacao de Acidente de Trabalho) emitida

Imprimindo a CAT (Comunicacao de Acidente de Trabalho)

Cadastro da CAT (Comunicacao de Acidente de Trabalho)

Impressao da CAT (Comunicacao de Acidente de Trabalho)

Inconsisténcia e Erros ao enviar 0 S2210 (Comunicacao de Acidente de Trabalho) para o

Portal do eSocial

Informacoes sobre as Comunicacoes de Acidente do Trabalho registradas pela empresa
na Previdéncia Social, nos termos do art. 22 da Lei n® 8.213, de 1991, do art. 169 da
CLT, do art. 336 do RPS, aprovado pelo Dec. n? 3.048, de 1999, do item 7.4.8, alinea "a"
da NR-07 do MTE e dos itens 4.3.1 e 6.1.2 do Anexo 13-A da NR-15 do MTE, disciplinado
pela Portaria MPAS n? 5.051, de 1999, que aprova o Manual de Instrucoes para
Preenchimento da CAT.

A comunicacao de acidente de trabalho, também conhecido como CAT, é um documento
indispensavel para o trabalhador que sofreu um acidente de trabalho, de trajeto ou, ainda, é
diagnosticado com uma doenca ocupacional ou profissional. Esse documento tem a finalidade de
constatar a ocorréncia do acidente ou da doenca relacionado ao trabalho e, assim, garantir os
devidos direitos trabalhistas e previdenciarios ao empregado.

Antes da Impressao, é necessario realizar o procedimento abaixo.

Para cadastrar as  CATs, acesse 0 menu Movimentacao>Funciondrios>CAT
Geracao>Cadastra;


https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/cadastrando-cat-comunicacao-de-acidente-de-trabalho-emitida
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/imprimindo-a-cat-comunicacao-de-acidente-de-trabalho
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/cadastro-da-cat-comunicacao-de-acidente-de-trabalho
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/impressao-da-cat-comunicacao-de-acidente-de-trabalho
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/esocial/chapter/esocial-s2210
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/esocial/chapter/esocial-s2210

| Perfil Profissiografico Previdenciario

Manutengdo Movimentagae Relatérios  Utilitarios  Ajuda

12.890.8 Definir empresa i
Funcionarios Histarico Funcional L
Socios/Autdnomos r Condigdes Ambientais do Trabalho - Agentes Nocives  #
Gerenciamento de Transmissdo eSocial Exames Médicos »
ltens da NR-06 e NR-0% do MTE 4
CAT Geragao Cadastrar

Aba Principal - informe:

data e hora do Acidente

Data do ultimo dia trabalhado

Horas trabalhadas e se houve afastamento

Filiacao com a empresa

O numero da CAT serd fornecido pelo eSocial no retorno do envio do evento

NUmero da CAT: No formato XXXXXXXXXX-X/XX. Os dois Ultimos caracteres correspondem
a um numero sequencial relativo ao mesmo acidente, identificado por NIT, CNPJ e data do
acidente.

Tipo CAT (Inicial, Reabertura ou Comunicacdo de Obito) -

Tipo de Acidente (Tipico, Doenca ou Trajeto)

Cddigo da Situacdo geradora do Acidente ou da doenca profissional

Responsavel pela emissdao da CAT

Obito (o campo s6 estara habilitado se no Tipo for definido Comunicacéo de Obito
Se houve comunicagcao com a Policia


https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/cadastrando-responsaveis

*| Comunicagdo de Acidente de Trabalho - Inclusdo

Principal | Endereco do Addente I Detalhamento I Observacies I Testemunhas I

—Funcionario —Filiacdo
Codigo Maome -
+ Empregado
I I Fncioaric =
—Informacies do Addente " Trab. Avulso
Data do Acidente LIt dia de trabalho Hora do Acidente
I _I I _I I : {~ Seq. Espedal
Horas Trabalhadas
I : [T Houve Afastamento " Médico residente
—Info. CAT ) .
Mumero de CAT Nr. Ult, CAT ref, ao mesmo acidente | 11P@ CAT
I I % Tnicial
{~ Reabertura
Tipo de Addente™ | cqdigo da situacgo AT Enitida por———— | Comunicacéo de Obito
1 -Tinica geradora do addente ou ChE
a da doenca profissional (" Empregador _I_Db'tc "
Houve Obito
" 2 -Doenca w ||  Ordem Judidal
=l raem Suaies Data do Gbito
" 3-Trajeto ™ Orgdo Fiscalizador I _I

[T Houve comunicacio com a Polida

& B

Aba Endereco do Acidente - informe:

Tipo de Logradouro

e Descricao do Logradouro
e NUmero do Logradouro

e Complemento

e Codigo Postal

e Cdédigo do Municipio
e UF

e Bairro

e CEP

e Pais

e ldentificacao do Local
e Tipo do Local

e Descricao do Local



https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/cadastrando-cidades

* | Comunicagdo de Acidente de Trabalho - Inclusdo

Principal Endereco do Acidente |De1ﬁlhamento I Ohservacies I Testemunhas

—Endereco

Tipo Logradouro Desc. Logradouro Mum, Logradouro
[ | | |

Complemento Cod. Postal Cod. Municipio  UF

| | | = | IEY
Bairro CEP Pais

=]

—Identificacdo do Local

Tipo de Inscricdo—— Mum, Inscrigdo
{* CNPJ
(" CAEPF R
" cNo
e Desc. Local

{* Estabelecimento no Erasi

" Estabeledmento no Exterior
" Estabeledmento de Terceiros
" Via Piblica

" Area Rural

" Embarcacio

" Qutros

Aba Detalhamento - Informe:

e Unidade de Atendimento
e Cédigo do Médico
e Lateralidade

e Cdodigo da parte do corpo atingida

e Codigo do Agente Causador

e Descricao da Lesao

e Descricao complementar
e Diagnostico Provavel
e Dados do Atendimento

& B



https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/cadastrando-parte-do-corpo-atingida
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/causadorsituacao-de-doenca-ou-acidente-de-trabalho
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/cadastrando-natureza-da-lesao

| Comunicagdo de Acidente de Trabalho - Inclusdo

Principal I Endereco do Addente  Detalhamento | Observaces I Testemunhas I

—Emitente —Parte Atingida

Unidade de Atendimento ateralidade—— Cod. Parte Atingida

| & NEo Aplicavel

| ! =
" Esguerda

Cod. Medico " Direita Cod. Agente Causadaor

I _I " Ambas I _I

—Lesdo

Descrigao Lesao

| =

Descrigao Complementar

Diagnostico Provawel

—Info. do Atendimento

Data Hora Duracdo do Tratamento  Cod. CID
El I : [T Internacio

® B

Aba Observacoes - Informe:

e Observacao de Atestado
e Observacao de CAT



| Comunicagao de Acidente de Trabalho - Inclusdo

Principal I Endereco do Addents I Detalhamento  Observacies | Testemunhas

Ohservacio de Atestado

Observacio de CAT

® B

Aba Testemunhas - Informe:

e Dados da Testemunha 1
e Dados da Testemunha 2



*| Comunicagao de Acidente de Trabalho - Inclusdo

Principal I Endereco do Addente I Detalhamento I Observacies Testemunhas

—Tesmunha 1

Mome Telefone

| |

Enderego Bairro CEP Municipio LIF

| =l H
—Tesmunha 2

Mome Telefone

| |

Enderego Bairro CEP Municipio LF

| Hl A

= B

Ao salvar o Cadastro da CAT do funcionério, o Sistema PPP ird gerar a carga do evento
S$2210 para ser enviada para o Portal do eSocial

Foi gerada urna nova carga referente ac evento 5-2210 do eSocial.
Sl

Acesse o0 Gerenciamento de Transmissao do eSocial e a selecione para envio:




**| Gerenciamento de Transmissdo do e-Social - Ambiente de Produgédo

i~ Filtros para pesquisa:

Eventa:

* Eventos de 55T

$-2210 - Comunicacdo de Acidente de Trabalho
5-2220 - Monitoramento da Saude do Trabalhador

Inicial FS-2221 - Exame Toxicoldgico do Motorista Profissional

T [5-2240 - Condigdes Ambientais do Trabalho - Agentes Mocivos
— S-3000 - Exclusio de eventos

Data de Emissdo

@ ® =

Para realizar a Impressao da CAT, acesse o menu Relatdérios>Comunicacao de Acidente de

Trabalho

*r | Perfil Profissiografico Previdenciario

Manutengdo Movimentagde Relatérios  Utilitarios  Ajuda
12.890.807/0001-26

Perfil Profissicgrafico Previdencidric

Comunicagde de Acidente de Trabalho



https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/uploads/images/gallery/2024-08/YjCimage.png
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/books/ppp/page/imprimindo-a-cat-comunicacao-de-acidente-de-trabalho
https://autoatendimento.grupoallegus.com.br/uploads/images/gallery/2023-07/hWjimage.png
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