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RESUMO

A darea de Sadde do Trabalhador refere-se a um campo do saber que visa compreender as
relacdes entre o trabalho e o processo saide/doenca. O direito 4 saude e a vida passa pela
transformac@o dos processos de trabalho que, de geradores de doengas e mortes, passam a ser
fatores de protecdo e promogdo da vida. No sistema publico de satide brasileiro, a Satude do
Trabalhador é um desafio. Esta tese versa sobre a implantacdo de um servico de satide para o
atendimento integral aos trabalhadores, denominado de Centro de Referéncia em Satide do
Trabalhador (CEREST), com o objetivo de, em se conhecendo do que adoecem e morrem os
trabalhadores, contribuir para a implementacdo de uma politica publica. O intuito é o de
promover a sadde e prevenir novos casos de doencas e mortes no trabalho. Através de uma
abordagem qualitativa, com trabalho de campo do tipo estudo de caso, utilizando-se como
instrumentos para levantamento de dados as entrevistas abertas, reunides e levantamento dos
processos produtivos geradores de danos a satdde dos trabalhadores, este estudo teve como
participantes trabalhadores do municipio de Lages/SC, bem como suas representacoes
sindicais; organismos governamentais e nao-governamentais. Esta tese aborda o trabalhador
através dos referenciais da sadde ptiblica e da satide coletiva, e do entendimento de categorias
fundamentais como o trindmio trabalho/satide/doenca. A saide é um direito coletivo que é
compartilhado por todos os individuos. Os municipios de Santa Catarina necessitam
incorporar a importincia que o trabalho ocupa na determinag@o do processo saide/doenca e
organizarem-se para propiciar o atendimento aos trabalhadores adoecidos em funcgéo de suas
atividades laborais, além do esfor¢co em evitar novos adoecimentos por meio de agdes que
transformem os ambientes de trabalho causadores de danos a saide. O direito a saide implica
garantir trabalho em condi¢des dignas, com amplo conhecimento e controle dos trabalhadores
sobre o processo e ambiente de trabalho. O processo de implantacio do CEREST/Lages
coincide, em muitos aspectos, com outros municipios e estados. Houve avangos, mas também,
importantes dificuldades, que colaboraram para o desenvolvimento de uma cultura em satide
do trabalhador, com o eixo principal no aspecto da prevengdo. Em que pese o CEREST ser
uma politica governamental, a proposta que se traz aqui € de implantagdo e funcionamento de
um servigo publico de satide que ndo se fundamente numa concepgao estritamente bioldgica,
mas que tenha abordagem interdisciplinar, intra e intersetorial, onde os trabalhadores sejam
protagonistas e a sociedade tenha efetiva participacdo, através do controle piiblico. Para o
CEREST/Lages, o trabalho ocupa lugar central no processo de produgdo social das doencas.
Na medida em que se coletiviza a relagdo das doencas com o trabalho, o CEREST deve ter
funcdo de suporte técnico e articulador para disseminar idéias e agdes de assisténcia e
vigilancia que garantam um ambiente seguro para a saude. Para isso, faz-se necessirio que
essa instdncia a saide amplie o olhar para além do processo laboral, buscando a atencdo
integral ao ser humano, o mais proximo possivel de onde as pessoas vivem e trabalham. Isto
se concretiza, de modo especial, através da rede bdsica de saide. Esta tese apresenta um
caminho que foi percorrido na implantagdo do CEREST no municipio de Lages/SC, no intuito
de que possa ser inspiracdo para outros locus.

Palavras-chave: Satide. Trabalho. Doenca. Saide do Trabalhador.



ABSTRACT

The area of Work Health refers to a camp of knowing that aim at understanding the
relationships between the work and the process health/disease. The right to health and to life
pass a transformation of processes of work that, from generator of diseases and deaths, pass to
be factors of protection and promotion of life. In public system of Brazilian health, the Work
Health is a challenge. This thesis is about the implantation of a service of health to the
attending integral to the workers, called by Center of Reference in Work Health (CEREST),
with the objective of, knowing with what the workers sicken and die, contribute to the
improvement of public politics. The intuitive is to promote the health and prevent new cases
of diseases and dead at work. From a qualitative boarding, with camp work from the tape of
study of case, using by instruments to update of the open interviews, reunions and update of
the productive process of health damage generators to workers health, this study counted with
participants the workers of Lages/SC, well like yours syndicate representation; governmental
and no governmental organisms. This thesis board the work from referential of public and
collective health, and the understanding of the fundamental categories like the trinomial
work/health/disease. The health is a collective right that is shared for all the individuals. The
municipalities of Santa Catarina need to incorporate the importance that the work take in the
determination of the process health/disease and organize themselves to propitiate the attending
to the sick workers in function of their labors activities, beyond the effort in avoid new
sickness by actions that transform the work atmosphere be the cause of damage to health. The
right to health involve the guarantee of working in dignified conditions, like a vast knowledge
and control of the workers about the process and environment of work. The process of
implantation of CEREST/Lages coincide, in a lot of ways, with others municipalities and
states. There were advances, but also, important difficulties, that collaborate to the
development of a culture in work health, with the principal axle in the aspect of prevention. In
the value of being a governmental politic CEREST, the propose that brings you here is the
implantation and functioning of a public service of health that don’t basis itself in a
conception strictly biological, but that has an inter disciplining boarding, intra and intersetorial
(ndo existe no dicionario), where the workers are the protagonist and the society has an
affective participation, trough the public control. To the CEREST/Lages, the work take the
central place in the process of social production of the diseases. As long we collective the
relationship of the diseases with the work, the CEREST should have the function of technical
support and articulator to disseminate ideas and actions of assistance and vigilance that
guarantee a safe environment to the health. For this, it’s made necessary that this instance to
health amply the look to beyond the process of the laboratories, searching the integral
attention to the human being, the closest as possible from where the people live and work.
This render concrete, the special way, trough the basic network of health. This thesis presents
a way that was traversed in the implantation of CEREST in the municipality of Lages/SC, in
the intuition that could be an inspiration to others locus.

Key words: Work. Health. Disease. Work Health.
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1 INTRODUCAO

Concepcoes sobre o Estudo.

O campo temdtico da Saide do Trabalhador refere-se a um campo do saber que
visa compreender as relagdes entre o trabalho e o processo satide/doenga e permeia o contexto
profissional da autora ha mais de uma década. A proposicdo de um doutorado deve-se muito
mais a vontade de compartilhar experi€ncias e contribuir para que os trabalhadores, em geral,
possam aspirar a condicdes de trabalho dignas, que nédo os levem ao adoecimento, do que uma
exigéncia de qualificacio em funclo da insercdo laboral. A drea de concentracdo em
Ergonomia, do Programa de Pods-Graduagdo em Engenharia de Producdo, proporciona a
articulagdo interdisciplinar e interinstitucional que a drea de Saide do Trabalhador requer.

A vivéncia de trabalho no municipio de Lages/SC, de meados de 2003 a 2006,
propiciou a sensibilizacdo do gestor municipal para o desafio da implantacdo de um servico de
saude voltado para os trabalhadores, sem a conotacdo exclusiva médico-assistencialista. Os
servicos de satide do trabalhador, organizados em alguns poucos municipios de Santa
Catarina, deveriam ter em sua concep¢do uma visdo ampliada no acolhimento e cuidado aos
trabalhadores adoecidos em fun¢do de suas atividades, além do esforco em evitar novos
adoecimentos, através de agdes que transformem os ambientes de trabalho geradores de
agravos a saude. O trabalho como fator determinante da satide/doenca tem sido muito
discutido, mas agdes se ddo de forma isolada e fragmentada. A implantagdo de um centro de
referéncia em saide do trabalhador, a partir da compreensdo dos conceitos que sustentam essa
drea temadtica, concretizado através de acdes cotidianas com carater de promogao e prevencao
a saude, levando-se em conta a realidade local, foi o objeto de estudo que se propds a
trabalhar.

Uma base conceitual e relativa a realidade da satde do trabalhador no Brasil faz-se
necessaria a compreensio do tema desta tese.

O direito ao trabalho deveria ser um direito protegido em todo o mundo. Consta da

Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (ONU, 1948), em seu art. XXIII: “Todo o
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homem' tem direito ao trabalho, 2 livre escolha de emprego, a condicdes justas e favordveis de
trabalho e a proteg@o contra o desemprego”.

A Constituicdo Federal do Brasil/1988 estipula que “é livre o exercicio de
qualquer trabalho, oficio ou profissdo, atendidas as qualificacdes profissionais que a lei
estabelecer” (art. 5°). O trabalho é um direito social, assim como a educacio, a saude, o lazer,
a seguranca, a previdéncia social, a protecdo a maternidade e a infincia, a assisténcia aos
desamparados (art.6°).

Jo@o Paulo II (1981), na Enciclica Laborem Exercens afirma que o trabalho ¢ um
bem do ser humano que expressa e aumenta a dignidade humana. Preenche, valoriza e da
sentido a vida humana. Mediante o trabalho, a pessoa ndo somente transforma a natureza,
adaptando-a as suas proprias necessidades, mas também se realiza a si mesma como pessoa e,
em certo sentido, torna-se mais humana.

O trabalho é um fator de suma importancia para a inclusdo do ser humano no
contexto social. Por intermédio dele as pessoas se sentem contribuindo, fazendo parte da
sociedade. No entanto, na prética, existe muita desigualdade nas condi¢gdes de acesso e no
tratamento das pessoas no mercado de trabalho (BRASIL, 2006b).

Por isso a relac@o ser humano-trabalho €, muitas vezes, conflitiva. O trabalho pode
ser percebido ora como indesejado, constrangedor, impedindo o viver; ora percebido como
algo que da sentido a vida e define identidade pessoal (FIALHO; SANTOS, 1995).

Para Marx (1993), o trabalho €, primeiramente, um ato que se passa entre o
homem e a natureza. As forgas, de que o corpo € dotado, bracos, pernas, cabeca e maos, ele as
coloca em movimento, a fim de apropriar-se das matérias, dando-lhes uma forma 1til a sua
vida. Em um sistema social onde a grande maioria da popula¢do dispde apenas de sua propria
forca de trabalho para garantir sua subsisténcia, o corpo € visto fundamentalmente como
instrumento de trabalho.

Pode-se entender o trabalho, fazendo parte do cotidiano da populagdo, desde a
infancia até a morte, como o principal meio de utilizacdo da energia humana, o eixo em torno
do qual giram e gravitam as outras esferas da existéncia (SIMONI, 1993). Mais do que

viabilizar a subsisténcia, da sentido a sua existéncia.

" A autora concorda com Patricio (1996, p. 16), quando afirma que ao falar de homens tem bem claro que se
refere & raca humana e ndo ao macho. Juntamente com a linguagem escrita, as mulheres devem se preocupar com
a linguagem das ac¢ées do cotidiano, como se age em relagfo as questdes com os homens.
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Deve-se, portanto, promover formas de trabalho que ndo oprimem e exploram o
ser humano. O trabalho é a marca de uma pessoa, caminho de sua dignidade, de sua realizagdo
e de sua contribuiciio para a transformagio do mundo (JOAO PAULO 1I, 1981).

O trabalho, neste estudo, é considerado um importante fator capaz de gerar
agravos a sadde, implicando em riscos e formas especificas de adoecer e morrer.

A doencga, por sua vez, é um processo bioldgico mais antigo que o homem; antigo
como a propria vida, porque é um atributo da vida. Um organismo vivo é uma entidade 14bil
em um mundo de fluxo de mudancas. A doenga e a satude, individualmente, sdo aspectos desta
instabilidade onipresente, sdo expressdes das relagdes mutdveis entre componentes do corpo.
Fendmeno bioldgico, as causas da doenga sdo procuradas no reino da natureza, mas no
homem a doenga possui ainda uma outra dimensio, nele a doenga ndo existe como natureza
pura, sendo mediada e modificada pela atividade social e pelo ambiente cultural que tal
atividade cria (CAPRA, 1982), num dado momento histérico, politicamente determinado. A
doenca representa uma dupla ameaca, tanto no sentido de afetar a saide como a capacidade
produtiva.

A saude, por outro lado, tem sido entendida de diferentes modos, que variam
desde a auséncia de doengas, a forma mais comum de se ver esta condicdo vital, passando
pelo exemplo da defini¢do da Organizagdo Mundial de Sadde (OMS), como completo bem-
estar fisico, mental e social. Como processo continuo, a saide € mesmo uma experiéncia de
bem-estar, resultante de um equilibrio dindmico, que envolve os aspectos fisico e psicoldgico
do ser humano e que reflete uma resposta aos desafios ambientais.

A saudde, portanto, ndo é um conceito abstrato e, para Capra (1982), embora todas
as pessoas saibam o que significa sentir-se saudédveis, € impossivel definir precisamente tal
estado. A saude € uma experiéncia subjetiva; algo que pode ser conhecido intuitivamente, mas
ndo descrito ou quantificado. O que € sauddvel ou doente, normal ou patolégico, sdo ou
insano, varia de cultura para cultura.

Assim € que o conceito de vida ndo pode ser definido com precisdo. E a qualidade
da vida pode ser compreendida como uma condi¢do da existéncia dos homens, referida no
modo de se viver o cotidiano em sociedade, em cada momento histérico. Para Patricio (1996,
p-98), o ser humano saudavel, que vive momentos de prazer e felicidade, tem sua capacidade
imunoldgica aumentada. Ter quantidade de vida é importante, mas € diferente do ter qualidade
de vida. Principalmente quando se sabe que o organismo feliz resgata mais facilmente seu
estado de equilibrio, uma vez que estados de desequilibrios sdo provenientes de mal-estar,

insatisfagdes e sofrimento.
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A partir de uma nova consciéncia — a consciéncia do estado de inter-relagio e
interdependéncia essencial de todos os fendmenos (fisicos, bioldgicos, psicoldgicos, sociais e
culturais) — as imagens sobre a qualidade de vida no trabalho remetem a concepgdes mais
complexas e mais completas (CAPRA, 1982).

No Brasil, a lei n° 8.080/90 que regulamenta o Sistema Unico de Satde (SUS)
estabelece que a saide tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentagcdo, a moradia, o saneamento bdsico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a
educacdo, o transporte, o lazer, e 0 acesso aos bens e servigos essenciais. Os niveis de saide
da populagéo expressam a organizacdo social e econdmica do pafs.

A sadde, como decorréncia do direito a vida, é assegurada a qualquer pessoa no
exercicio ou ndo de uma atividade laboral. O individuo em sua atividade de trabalho tem o
direito de ndo ser submetido a riscos, pouco importando se a atividade € executada no
mercado formal ou informal, com ou sem carteira de trabalho, em ambiente urbano ou rural
(SANTOS, 2000).

A relagdo entre trabalho e as doengas foi descrita, j4 em 1700, por Bernardino
Ramazzini, um italiano, professor de medicina, em seu cldssico De Morbis Artificum Diatriba,

obra que foi traduzida sob o titulo de As doengas dos trabalhadores:

Enquanto exercia minha profissdo de médico, fiz freqiientes observagdes,
pelo que resolvi, escrever um tratado sobre as doencas dos operdrios [...]
ninguém que eu saiba, pds o pé nesse campo onde se podem colher messes
ndo despreziveis acerca da sutileza e da eficicia das emanacGes. Nao
somente pela maneira como se encontram, como também pelas condigdes de
vida e oficio, serdo consideradas as doencas e estabelecidas suas curas [...]
contudo, para obter um feliz resultado na cura, serd sempre bom que o
médico fique a par do oficio que costuma exercer aquele que precisa de
tratamento (RAMAZZINI, 1999. p. 15e 17).

Ouvir o trabalhador falando de seu trabalho, de suas impressdes e sentimentos em
relacdo ao trabalho, de como seu corpo reage no trabalho e fora dele, ¢ de fundamental
importancia para a identificacdo das relacdes saide/trabalho/doenga. Ramazzini reconhecia a
necessidade de abordar a medicina e a higiene levando em conta sua insercdo no social
recomendando aos médicos que perguntassem a seus pacientes: Qual € a sua profissdao?
(BRASIL, 2001a)

Laurell (1982) corrobora essa vis@o, ao afirmar que o vinculo entre o processo

social e o biolégico, do bindmio satde/doenca, se expressa no modo concreto de trabalhar,
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cujo carater social € evidente. O bindmio trabalho/saide tem sido objeto de estudo e
intervengdo do campo da Saude do Trabalhador, ainda em constru¢do no Brasil. No que se
refere a compreensdo das relagdes entre trabalho e sadde, esta transita desde uma visdo
biologicista e individual, como o da medicina do trabalho, passando pela satide ocupacional
que incorpora o coletivo (grupos de risco), chegando até a satide do trabalhador, cujo objeto
de interesse e andlise inclui primordialmente as relagdes sociais que se estabelecem no
processo de trabalho.
A concepg¢do de saide aqui expressa, leva em conta a relagdo trabalho/satide.

Entendida em termos amplos, significa uma vida longa, digna, prazerosa, onde seja possivel a
realizacdo plena do ser humano. Vista como um processo, a satide é fruto de condi¢des bésicas
de vida e trabalho que se articulam e se expressam sob a forma de riscos especificos,
determinados histérica e socialmente (DEJOURS, 1999). Esses riscos sdo representados por
condicdes patogénicas fisicas, quimicas e bioldgicas e também por condicionantes de origens
psiquicas e sociais, que agem, isolada ou conjuntamente.

O entendimento de que os homens adoecem e morrem de determinadas maneiras,
ainda mais porque participam de relacdes sociais, inclusive as do mundo do trabalho, coloca o
imperativo de mudanca da concep¢do hegemonica, pelos profissionais da drea. Assim, a
medicina clinica e a epidemiologia abordam, conscientemente, o problema de modo distinto,
ja que a primeira tem por finalidade o aprofundamento da investigacdo na doenga individual e
a segunda pretende avancar na compreensao dos processos coletivos (LAURELL; NORIEGA,
1989).

1.1 Delimitacio do Problema

Para Minayo (1996, p. 17-18):

As questdes da investigagdo estdo, [...] relacionadas a interesses e
circunstancias socialmente condicionadas. Sdo frutos de determinada
inser¢do no real, nele encontrando suas razdes e seus objetivos. [...] ou seja,
nada pode ser intelectualmente um problema, se ndo tiver sido, em primeiro
lugar, um problema da vida prética.
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Portanto, segundo Deslandes (1996, p. 33), “ [...] um problema intelectual surge a
partir de sua existéncia na vida real e ndo ‘espontaneamente’ ”. E, para Sennet (1999), uma
idéia precisa suportar o peso da experi€ncia concreta, senfo se torna mera abstracao.

A pratica cotidiana e as vivéncias dos problemas na area de saide do trabalhador,
no desempenho profissional didrio, ajudaram a alcangar a clareza necessdria na delimita¢do do
problema (TRIVINOS, 1987).

A saide é um direito coletivo que é compartilhado por todos os individuos.
Conhecer o mundo do trabalho significa conhecer os riscos presentes nos ambientes de
trabalho e os caminhos para a prevengao.

O ponto principal deste estudo, entdo, € a Satide do Trabalhador através de um
olhar sobre o coletivo. Aqui, entendida e tratada, dentro do conceito de saide do cidadao,
como um direito social constitucionalmente previsto, porém nem sempre assegurado.

Portanto, nesta tese, o problema que se propdos a trabalhar ¢é
como se pode modificar o quadro da satide dos trabalhadores através da implementagdo de

politicas publicas, traduzidas em servicos municipais de aten¢do integral ao trabalhador.

1.2 Objetivos

Categorias fundamentais como sadde/trabalho/doenca a luz da sadde coletiva e da
saude publica, de acordo com os principios do SUS, norteiam e pretendem dar significado a
esse estudo. Com fundamentacio nesse referencial técnico e tedrico, teve-se como objetivo
geral, implantar um centro de referéncia em saide do trabalhador (CEREST) em um
municipio do interior do estado de Santa Catarina (Lages).
Como objetivos especificos:
a) conhecer o perfil de morbidade da populagéo trabalhadora de Lages;
b) identificar os agravos a sadde e as atividades economicas geradoras destes;
c) planejar e executar intervengdes adequadas, envolvendo diversos atores sociais,
sobre os processos de trabalho que geram doencas e/ou acidentes;
d) planejar e executar acdes de promogdo e prevencdo a saide com o intuito de
evitar acidentes e doencgas do trabalho;

e) implementar politicas piiblicas no campo da saide do trabalhador;
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f) modificar o perfil epidemiolo ico* dos trabalhadores.
4 14 8

1.3 Justificativas

Apesar da constituigdo prever (e a Lei Organica da Saide n° 8.080/90
regulamentar), que o SUS assuma a atencdo a Saude do Trabalhador, este ainda nao
incorporou, de forma efetiva, em suas concepgoes, paradigmas e ac¢des o lugar que o trabalho
ocupa na vida das pessoas e suas relacdes com o espaco sécio-ambiental. Ou seja, o papel que
o trabalho ocupa na determina¢do do processo satde/doencga, ndo apenas dos trabalhadores
diretamente envolvidos nas atividades produtivas, mas também da populacdo em geral e dos
impactos ambientais que essas atividades produzem (HOEFEL; DIAS; SILVA, 2005).

A falta de informagdes sobre a real situacio de satde dos trabalhadores dificulta a
definicdo de prioridades para o planejamento e intervengdes em saude, além de omitir a
sociedade instrumentos importantes para a melhoria das condi¢des de trabalho (BRASIL,
2006b).

O direito a saude e a vida passa pela transformacdo dos processos de trabalho, que
de fonte de agravos e de morte, deve ser um fator de protecdo e de promocdo da vida. Neste
contexto, o SUS tem um papel fundamental, sendo racional e adequado que a rede de servigos
publicos de saude se qualifique e se estruture para atender as demandas de sadde do
trabalhador de forma integral (BRASIL, 2006b).

Dessa forma, o Centro de Referéncia em Saide do Trabalhador, que é uma
instancia de atencdo a satide, tem a obrigatoriedade de desenvolver acdes que contribuam para
mudangas no mundo do trabalho. Portanto, a municipalizacio das agdes de satde do
trabalhador, que se confronta diretamente com a auséncia de dados para uma andlise
epidemioldgica da questdo saude/trabalho, € a justificativa social deste estudo.

A darea de Sadde do Trabalhador, no SUS, é um desafio, porque encontra-se em
construcdo. As secretarias de satide de estados e municipios tém o dever de providenciar os
meios necessdrios para atender com prioridade os trabalhadores. Do ponto de vista econdmico

sdo questdes que envolvem avaliacdo diagndstica e estabelecimento da relacdo da

2 A epidemiologia permite fazer o diagndstico da situacdo de saide de uma populacdo. Estuda a distribui¢do da
doenga na populacdo e a identificacdo dos fatores que influenciam essa distribuicdo. Sdo informagdes expressas
em indices, coeficientes, taxas. Busca responder a perguntas como, quem sido os acometidos? Onde eles estdo?
Quando ocorre o problema?
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doenca/agravo com o trabalho, notificacdo de casos de acidentes e doengas do trabalho,
avaliacdo da incapacidade para o trabalho, acdes de promog¢do, protecdo, recuperagdo e
reabilitacdo da sadde, direito a informagdo sobre os riscos e sobre a satde, realizacdo de
pericias médicas previdencidrias e judiciais.

Outro fator motivador desta pesquisa é o de que o campo temético da satde do
trabalhador e a ergonomia sdo dreas interdisciplinares e interinstitucionais em que o trabalho é
o processo central. Este estudo pode ser util em reflexdes acerca da formacdo e atuagdo de
profissionais de vdrias areas do conhecimento, especialmente os da 4rea da satde, e mais
especificamente, os médicos. O estudo da Saide do Trabalhador nas universidades
(psicologia, direito, medicina, enfermagem, engenharia, sociologia, e tantos outros) € no
ensino médio (cursos técnicos e profissionalizantes), com a inclusdo do tema nos curriculos,

pode proporcionar uma maior aproximagio da academia com a sociedade.

1.4 Limitacoes da Pesquisa

A demanda é abrangente, os dados gerados t€m limita¢Oes e as apreensdes sao
parciais. As dificuldades iniciam-se nas forcas politicas presentes no municipi03, na imensa
precariedade de recursos humanos e formacgdo de profissionais que impedem, por exemplo,
que processos produtivos identificados como danosos a sadde dos trabalhadores sofram
intervencdes imediatas, indo até a auséncia da participagdo social no controle dos gastos

publicos e na implantacdo de a¢des geradoras de satide.

1.5 Pressupostos

7z

A formulagdo de pressupostos é uma tentativa de criar indagacbes a serem
verificadas na investigacdo. Considera-se um didlogo que se estabelece entre o olhar do

pesquisador e a realidade a ser investigada (DESLANDES, 1993). Entende-se, nesse trabalho,

3 Por ser um campo de prdticas, de competéncias e de atribuicdes novo e por ser seu objeto — a satide do
trabalhador em referéncia ao processo produtivo — necessariamente um objeto complexo dado seus aspectos
socioculturais, politicos e econdmicos, com interfaces institucionais diversas, estados e municipios t€m
enfrentado embates importantes a caminho da consolidag@o da drea de satide do trabalhador no SUS (BRASIL,
2005¢).
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como “afirmacdes provisorias a respeito de determinado problema em estudo” (MINAYO,
1993, p. 41). Séo eles:

a) A saudde € um direito coletivo a ser compartilhado por todos os individuos;

b) Pelo valor que alcangou na sociedade, o trabalho, como um direito social,
confere dignidade as pessoas;

c) O direito a sadde e a vida passa pela transformagdo dos processos de trabalho,
que de fonte de agravos e de morte, deve ser um fator de protecdo e de
promocao da vida;

d) O processo de trabalho € a categoria fundamental para andlise da relagdo entre
a saude e o trabalho;

e) O bindmio saide/doenga requer uma abordagem ndo apenas como se comporta
em cada individuo, mas como ele se distribui entre os trabalhadores;

f) O sistema de informacgdo em saide do trabalhador ndo permite o conhecimento

do que adoecem e morrem os trabalhadores;

1.6 Procedimentos Metodologicos

A defini¢do de uma metodologia de pesquisa deve estar em consondncia com o
tema de estudo e segundo Trivifios (1987, p. 93), é recomendavel que o investigador pertenca
a 4rea onde surgiu a questdo problemdtica, sendo que “o assunto deve surgir da prética
cotidiana que o pesquisador realiza como profissional”’. Se o pesquisador pertence a
realidade, & instituicdo, na qual o problema se tem apresentado, ele, como técnico, detém
informagdes relativas a investiga¢do que os outros nao possuem, o que facilitard seu papel.

Conforme Trivifios (1987, p. 94), “o pesquisador estd consciente de que nesse
agrupamento humano existem problemas. Pode, inclusive, ter a suspeita clara das dificuldades
que se apresentam em determinada comunidade. [sto se torna mais evidente se o pesquisador é
membro desse nicleo social”.

Para esse autor, mesmo que o pesquisador pertenca a mesma drea dos sujeitos que
estdo participando na pesquisa, se depara com uma realidade cultural especifica,
desconhecida, da qual precisa tomar consciéncia em suas caracteristicas principais. Este
penetrar nos aspectos essenciais de uma cultura é realizado através do processo de aculturagcdo

que pode ser consciente ou inconsciente.
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As primeiras atividades do pesquisador, como integrante desse grupo, sdo de
natureza exploratéria, o que equivale a dizer que tanto o pesquisador como o grupo social
tenham consciéncia dos problemas que existem, das dificuldades correntes e que tenham
interesse para a coletividade. No entanto, a responsabilidade do pesquisador € maior, na
medida em que sistematiza essas idéias (TRIVINOS, 1987).

Para Trivifios (1987, p. 109), “os estudos exploratérios permitem ao investigador
aumentar sua experi€éncia em torno de determinado problema”. O pesquisador aprofunda seu
estudo nos limites de uma realidade especifica.

Esta pesquisa desenvolveu-se no municipio de Lages4’ numa abordagem que prevé
o conhecimento e a a¢do para a contribuicdo na resolu¢do de um problema de carater coletivo.

Considerando-se, portanto, a Saide do Trabalhador através de um olhar sobre o
coletivo bem como os objetivos desta tese, uma abordagem de natureza qualitativa revelou-se
adequada.

Para Bogdan (apud TRIVINOS, 1987, p. 127), a pesquisa qualitativa apresenta
cinco caracteristicas inerentes:

a) arealidade do ambiente propicia os dados e o pesquisador € instrumento-chave;

b) é descritiva;

c) o processo de pesquisa qualitativa é muito importante e, ndo somente, OS

resultados e o produto;

d) a andlise dos dados tende a ser de acordo com os significados e interpretacdo do

contexto;

e) o significado é a preocupagdo essencial.

O estudo descritivo permite conhecer a comunidade, suas caracteristicas, seu
povo, problemas, o sistema de saide, o mercado de trabalho, etc. Para o aprofundamento da
descri¢do de uma determinada realidade, utiliza-se o estudo de caso, cujos “[...] resultados
serdo validos somente para o caso que se estuda”. O valor dos estudos de caso estd em
“fornecer o conhecimento aprofundado de uma realidade delimitada que os resultados
atingidos podem permitir e formular hipéteses para o encaminhamento de outras pesquisas”
(TRIVINOS, 1987, p. 133).

Segundo Krawulski (2004, p. 47):

4 Caracterizag¢do do municipio no item 3.2.
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Na concepc¢do de Yin (1993), ‘o estudo de caso € o método a ser escolhido
quando o fendmeno em estudo ndo se distingue facilmente do seu contexto’
(p-3, traducdo da pesquisadora), quando hé dificuldade, por exemplo, em
delimitar os contornos do fendmeno. Essa dificuldade aponta, segundo o
autor, a interaciio complexa entre o fendmeno e seu contexto, e situacdes que
indicam essa interacdo sdo tipicas da utilizacdo do estudo de caso como
método a ser escolhido para o desenvolvimento do estudo.

Outro tipo de estudo descritivo € a andlise documental, que permite ao
investigador acumular uma grande quantidade de informagdes a respeito de leis, portarias e
decretos, etc.

Para Trivifios (1987, p. 94):

E muito dificil [...] que se coloque um problema de pesquisa sem que antes
ndo se tenha realizado uma avaliacdo das condi¢des gerais do ambiente que
interessa. E para alcancar isto, as entrevistas, as informacdes prévias [...]
através de documentos e literatura especifica sdo importantes.

Portanto, numa abordagem qualitativa, com tipologia exploratéria e descritiva,
este trabalho configura-se num estudo de caso. O processo de adoecimento no ambiente de
trabalho corresponde a um evento que foi observado mais profundamente no contexto do
municipio de Lages.

Nessa perspectiva, o desafio metodolégico é que o quantitativo ndo se oponha ao
qualitativo, o mensurdvel ndo negue o imensurdvel, os determinantes imediatos ndo sejam
descontextualizados dos gerais, o saber teérico dos técnicos se abra a contribuicdo do
conhecimento adquirido no cotidiano dos trabalhadores (MINAYO; COSTA, 1997).

A coleta e analise de dados, portanto, ndo sdo divisdes estanques. As informacdes
na busca do levantamento dos problemas, geralmente sdo interpretadas e isto pode originar a
exigéncia de novas buscas de dados. A amostra incluiu sujeitos considerados essenciais para o
esclarecimento do assunto em foco, sob o ponto de vista da investigadora, sem preocupacao
numérica (DESLANDES, 1996). Para essa autora, “a amostragem boa € aquela que possibilita
abranger a totalidade do problema investigado em suas multiplas dimensdes” (p. 43).

Na selecdo dos sujeitos de pesquisa deste trabalho, incluiu-se: trabalhadores do
municipio de diversos processos produtivos; representantes de instituicdes publicas, como
técnicos e gestores da prefeitura municipal da drea de seguranca, satide, e administrativa;
técnicos e gestores de outros organismos governamentais, como Ministério do Trabalho e

Emprego (MTE), Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS), Ministério Publico;
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profissionais liberais e de empresas na area de satde ocupacional; atores de organismos nao

governamentais como pastorais da igreja catdlica, féruns contra violéncia infantil e direitos

humanos;

sindicalistas representantes de trabalhadores e patronais; professores das

universidades locais, de cursos profissionalizantes e da rede de ensino municipal; associacdes

de portadores de doencas cronicas e de aposentados; organismos ligados a industria e

comércio, como SENAC e SENALI

foram:

Os instrumentos e procedimentos utilizados na coleta de informagdes/dados

a) entrevistas abertas ou ndo-estruturadas com os sujeitos citados acima, que
permitiram o acesso ao conhecimento da realidade da satide dos trabalhadores,
na cidade de Lages, incluindo as consultas médicas para avaliagdo de nexo
causal realizadas pela rede basica de saide e pelo CEREST;

b) entrevistas abertas com gestores da saude, gestores administrativos;

c) entrevistas abertas com gestores e técnicos de entidades e Orgdos
interinstitucionais;

d) participacdo em reunides de grupos que tém atividades pela busca de melhores
condi¢des de saide no municipio através de ONG’s e organismos ligados a
igreja;

e) a técnica da observacdo participante pdde ser utilizada, uma vez que segundo
Cruz Neto (1996, p. 59-60), a investigacdo se realizou através do contato direto
da pesquisadora, participando cotidianamente através da observagdo de eventos
do dia-a-dia, com o fendomeno observado, para obter informacdes sobre a
realidade dos atores sociais em seus proprios contextos. “[...] A importancia
dessa técnica reside no fato de podermos captar uma variedade de situacgdes [...]
que ndo sdo obtidos por meio de perguntas, uma vez que, observados
diretamente na propria realidade, transmitem o que ha de mais importante e
evasivo na vida real”.

f) andlise de documentos e relatdrios estatisticos de instituigdes governamentais e
nio-governamentais, através do manuseio de fichas e relatorios para registro de
doengas ocupacionais ou ndo (atestados de Obito, fichas de notificacdo
compulséria de doencgas, atas de reunides e assembléias, etc.);

g) levantamento dos ambientes de trabalho com importancia econdmica e
epidemioldgica. A secretaria de estado da saude/CEREST estadual elaborou

uma tabela para o conhecimento dos processos produtivos que pdde ser
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aplicada a realidade de Lages. As fontes de informacdes foram variadas: a
RAIS do Ministério do Trabalho e Emprego, consultas ao Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica, entrevistas com técnicos da prefeitura, consultas em
periddicos da Federacdo das Industrias no estado de Santa Catarina. Muitas
vezes, um processo produtivo tem importincia ao gerar prejuizos a satde dos
trabalhadores, porém nem sempre tem importdncia econOmica para o
municipios. Dessa forma, estabeleceu-se critérios de pontuacdo que foram

registrados.

E essencial integrar um sistema de informagdo em satde que correlacione dados,
captados em diversas fontes de informagdes, sobre a forga de trabalho, as condi¢des de saide
e de exposicdo aos fatores de risco gerados nos processos de trabalho, a fim de orientar acdes
em saide do trabalhador. Essas informagdes foram registradas num didrio de campo.
Concorda-se com Trivifios (1987), quando afirma que devem ser registradas as expressdes
verbais, acdes e atitudes dos sujeitos, descrevendo-as e fazendo-se comentdrios criticos sobre
as mesmas. Além de, segundo Deslandes (1996), diariamente colocar percepgdes, angustias,
questionamentos e informagdes que ndo sdo obtidas através de outras técnicas.

Desapegar-se e ter uma insercdo com atuacdo ampla e desprovida ao mdximo de
preconceitos, proprios dos conceitos e valores que povoam o mundo em que a autora transita
(da medicina do trabalho e das legislagdes concernentes ao mundo do trabalho), onde o
trabalhador é comumente visto como um paciente que apresenta uma doenga que vai ou nao
necessitar de um beneficio legal, ¢ muito dificil. Liidke e André (1986, apud KRAWULSKI
2004, p. 13) dizem a esse respeito “como atividade humana e social, a pesquisa traz consigo,
inevitavelmente, a carga de valores, preferéncias, interesses e principios que orientam o
pesquisador”.

Para Deslandes (1996, p. 34), quando se define o que pesquisar e a partir de que
base tedrica, faz-se escolhas que sdo, em ultima instincia, ideoldgicas. “[...] a neutralidade da
investigacdo cientifica € um mito”. Até onde vai a capacidade limitada da autora de dialogar
com seus referenciais, parece ndo haver bibliografia ou teoria que dé conta dessa totalidade e

contemple todas as expectativas.

5 Como exemplo, uma tnica fébrica de reciclagem de baterias de automoveis foi identificada. A importancia
epidemioldgica € traduzida na exposi¢do e conseqiiente intoxicacdo ao chumbo a que os trabalhadores estdo
sujeitos e que podem gerar agravos/danos a sadde. Porém, a importancia econdmica para o municipio, nio € tdo
significativa.
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1.7 Estrutura do Estudo

Partindo-se da Introdugdo, que se configura no Primeiro Capitulo, ¢ que
contempla os procedimentos metodoldgicos, esta tese estd assim estruturada:

Segundo Capitulo: os referenciais tedricos acerca do tripé que embasam esse
estudo (sadde/trabalho/doenca), além de consideracdes sobre a satide do trabalhador, o sistema
publico de satide, e aspectos da morbimortalidade dos trabalhadores brasileiros.

Terceiro Capitulo: o estudo de caso, propriamente dito. A implantacido do Centro
de Referéncia em Saide do Trabalhador de Lages/SC.

Quarto Capitulo: as acgdes (programas e projetos) do CEREST/Lages em
consonancia com os pressupostos e literatura. Apresentagéo e discussido de dados e resultados.

Quinto Capitulo: uma proposta de modelo de CEREST.

Sexto Capitulo: conclusdes e sugestoes para futuras intervengdes.



2 SAUDE DO TRABALHADOR

As categorias fundamentais que permeiam esse estudo — o trindmio
saude/trabalho/doenca — auxiliam na compreensio dos agravos que acometem oS
trabalhadores e, em como a implantacdo de politicas publicas pode modificar o quadro da

saude dos trabalhadores.

2.1 A Saidde/Doenca como Processo Social

Ha muito se sabe que satide e doencga, longe de serem fatalidade ou destino, sdo
processos histdricos e sociais determinados pelo modo como cada sociedade vive, organiza-se
e produz (BRASIL, 2006c).

As transformacdes histéricas e sociais que a sociedade brasileira vem
atravessando, ao longo das décadas, tém levado a importantes mudangcas no quadro
epidemioldgico, na produgdo e distribuicdo social dos problemas de saide (BRASIL, 2006b).

Em 1930, cerca de 50% das mortes no Brasil eram por doencas infecciosas ou
parasitarias. As causas externas® correspondiam a 3%, as neoplasias a 3% e as doengas do
aparelho circulatério a 12%. Em 2003, as doencas infecciosas e parasitdrias respondem por
5,2% das mortes. As violéncias por 13,5%, as neoplasias por 16,2% e as doencas do aparelho
circulatério por 28,4%. Esses problemas de satde se distribuem desigualmente, em fungado das
diferentes origens sociais e pela desigualdade de acesso as agdes e servigos de saide e demais
politicas sociais (BRASIL, 2006c).

O processo saidde e doenga, particularmente em paises como o Brasil, € resultante
da distribuicdo desigual dos recursos entre individuos e populacdes. Dessa forma, a insercao
de classe social nesse ambito determina sua exposicdo a situagdes de risco para a saide, bem
como para seu acesso a moradia, a alimentacdo, ao saneamento e a assisténcia a saide (OIT,

2006).

6 Lesdes, envenenamentos, violéncia urbana, acidentes de transito. A violéncia urbana estd diretamente ligada a
indmeros fatores que compdem uma sociedade profundamente doente. Entre esses fatores destacam-se a cultura
do lucro e do consumo a qualquer prego, a péssima distribuicdo de riquezas materiais, e o descaso para com as
riquezas espirituais e culturais (MINAYO, 1999).
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O bindmio satde/doenga deve ser abordado ndo apenas como se comporta em
cada individuo — olhar clinico — mas como ele se distribui entre os trabalhadores, como
coletividade, categoria ou classe social — olhar epidemiolégico (MENDES; DIAS, 1991).

Para esses autores o conceito clinico reconhece a doenga enquanto alteracdo
morfofuncional do corpo. Biologicamente tratado, este corpo perde outras caracteristicas que
possui, tais como suas especificagdes sociais ou culturais. Esta conceituacdo de doenca
localiza a condicdo vital de que trata, no ambito do corpo individual. A abordagem
epidemioldgica da doenga, a reconhece como um evento coletivo, caracteristico da vida em
sociedade e de seus diferentes grupamentos, num dado momento historico, politicamente
determinado.

A doenca se manifesta individualmente, mas a epidemiologia se apropria das
questdes referentes as causas que a determinam.

Numa estrutura social de classes, as necessidades das classes dominantes, se
expressam como se fossem as necessidades da sociedade em seu conjunto e condicionam o
conceito de saide e doenca (LAURELL, 1982). Para Foucault (1982), o poder que é
essencialmente repressivo, reprime a natureza, os individuos, os instintos, uma classe. Como
em qualquer outro campo da ciéncia, a producdo de conhecimentos, na medicina, estd
orientada ideologicamente, isto é, sofre influéncia dos interesses dos varios grupos e classes
que compdem a sociedade.

Tais influéncias manifestam-se no fato de que determinados temas de pesquisa
recebem mais verbas para sua execugdo do que outros considerados menos importantes, bem
como modelos metodoldgicos que orientam a pesquisa, propriamente dita, e condicionam, de
antemao, as conclusdes. Na medicina, por exemplo, a visdo do individuo, como entidade
puramente bioldgica, deixa de lado todo um universo de fendmenos socio-culturais que
interferem na origem e desenvolvimento de um sem ndimero de doengas, limitando desta
forma a compreensdo cientifica dos fenomenos estudados (OLIVEIRA, 1981; BRASIL,
2006c¢).

Pode-se, como exemplo, citar uma doenga que atinge aproximadamente 10
milhdes de brasileiros. A doenca de Chagas é uma parasitose que tem como causa um
protozodrio, o Trypanosoma cruzi, transmitido as pessoas por um inseto, o barbeiro. Exclui-
se, nesta explicacdo, qualquer referéncia ao ambiente social dos individuos. A concepgdo de
que a causa da doenca de Chagas € o T. cruzi levou a que, durante anos, se atuasse no sentido
de exterminar o inseto transmissor, detetizando as habita¢des de pau-a-pique onde vivem as

pessoas suscetiveis ao mal. Evidentemente a doenca nao foi extinta, além de, possivelmente,
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ter se comprometido um pouco mais a saude daquelas pessoas através do uso intensivo de
DDT no seu ambiente. A relagdo entre saide e sociedade, na concepcio da doenca, ndo foi
levada em conta (OLIVEIRA, 1981).

Em que pese as evidéncias mostrarem as limitacdes da concepgdo bioldgica da
doenca e da pritica que a sustenta, é inegidvel que esta impulsionou a geracdo do
conhecimento médico durante muito tempo (LAURELL, 1982). Para o Ministério da Sadde
(2006b), considerados os problemas na dimens@o coletiva, fica claro que sua superagdo ndo é
possivel apenas mediante decisdes de ambito hospitalar ou de assisténcia médica. Seu
enfrentamento necessita de acdes de satide coletiva, com énfase na promocao da satide e na
prevengdo das doengas, do trabalho interdisciplinar, em equipe, da acdo intersetorial, que
apenas sdo possiveis com a participacgao social.

Para Brito (2004) e outros autores (LAURELL; NORIEGA, 1989; MENDES;
DIAS, 1991; LACAZ, 1997), a constru¢do do campo da satde do trabalhador, se desenvolveu
no interior da sadde coletiva, a partir dos questionamentos sobre os limites da medicina para
explicar a produgdo social da saide/doenca em uma coletividade e mesmo sua incapacidade
de transformar sensivelmente as condi¢des de saiude da populacdo. Para dar conta desta
andlise, a sadde coletiva procurou os caminhos mais apropriados de investigacdo, escolhendo
aquele que partia dos estudos do processo de producdo — pois isso permitiria conhecer o modo
especifico de trabalhar e, assim, as formas de desgaste dos diferentes grupos. Foi necessario
desenvolver instrumentos transdisciplinares de pesquisa e experimentar formas de estudos nas
quais os trabalhadores desempenhavam um papel central.

Os complexos aspectos que envolvem a vida dos trabalhadores, obrigam o
tratamento diferenciado das questdes médicas relacionadas aos problemas de sadde. A
estrutura da rede de atendimento aos problemas de satide decorrentes do processo de trabalho,
extrapola o ambiente de um servigo médico tradicional e requer o desenvolvimento de atitudes
diferentes dentro dos servicos de atendimento aos trabalhadores (BRAGA, 2005).

Parece claro, especialmente no cendrio latino-americano, que a medicina clinica
nio oferece solucdo satisfatéria para a melhoria das condicdes de satude da coletividade. O
discurso médico é um discurso ideoldgico, legitimador da estrutura social na sua totalidade. A
explicacdo cientifica que a medicina nos oferece sobre uma doenga, consiste em situd-la no
plano estritamente biol6gico dos individuos, fato que retira da doenga o carater social, isto €, o
modo como se relaciona com o restante dos grupos no processo de trabalho da sociedade. O
fato de que o conceito de doenga tenha um componente ideoldgico ndo quer dizer que seja

falso, sendo que € parcial, isto é, que ndo deixa ver além de uma parte da problematica. O
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vinculo entre o processo social e o processo bioldgico do bindmio satide/doenca se expressa
por exemplo, no modo concreto de trabalhar, cujo carater social é evidente e a0 mesmo tempo
bioldgico, pois implica em determinadas atividades neuro-musculares, metabdlicas, etc.
(LAURELL, 1982).

Para Laurell (1982), a natureza social da doenca ndo se verifica no caso clinico,
mas no modo caracteristico de adoecer e morrer dos grupos humanos. Ainda que,
provavelmente, a histéria natural da tuberculose, por exemplo, seja diferente hoje, do que era
ha cem anos, ndo € nos estudos dos tuberculosos que vamos apreender melhor o caréter social
da doenga, mas nos perfis epidemiolégicos’ que os grupos sociais apresentam. O carater social
do processo saide/doenca manifesta-se, mais claramente, no coletivo do que no individuo.
Por isso, tratar de uma pessoa adoecida por causa do trabalho, significa intervir em seu
ambiente de trabalho.

Contudo, nem a epidemiologia, de modo geral, nem o modelo de determinagdo
social da doenga, em particular, sdo uma panacéia para a compreensio e o enfrentamento dos
problemas de satide do trabalhadores, embora representem um avango em sua abordagem

(BRASIL, 2001Db).

2.2 O Direito a Saude

No Brasil, até 1988, a saide era um beneficio previdencidrio (restrito aos
contribuintes), um bem de servigo comprado na forma de assisténcia médica ou, uma agao de
misericérdia oferecida aos que nao tinham acesso a previdéncia e nem recursos para pagar
assisténcia privada, prestada por hospitais filantrépicos — a exemplo das santas casas. Desse
modo, a atengdo a saude era um produto oferecido e regulado pelo mercado ou pela
previdéncia social, por meio de uma politica de estado compensatéria voltada aos
trabalhadores contribuintes, formalmente inseridos no mercado de trabalho (BRASIL, 2006b).

As acdes de carater mais coletivo eram executadas pelo Ministério da Sadde e
completamente dissociadas da atengdo individual, acdes estas resumidas em campanhas de
prevencgdo, incluindo vacinagdo, e os programas sobre doengas especificas, incluindo as

doencas endémicas, como a maldria e doenca de Chagas (BRASIL, 2006b).

7 O perfil epidemiolégico € constituido, considerando-se o tipo de patologia e a freqii€éncia com que determinado
grupo apresenta em um dado momento.
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Os niveis de desigualdade de distribuicdo da riqueza do pafs, somados a sua
imensa diversidade étnica, cultural e geografica, excluiam do acesso a atencdo a saide a maior
parte da populagdo e ndo agregava as agdes individuais as a¢des coletivas, contribuindo para
perpetuar uma péssima qualidade de vida aos cidaddos, no que diz respeito a saide (BRASIL,
2006b).

Para o Ministério da Satde (2006b), apesar de se viver numa na¢do com uma
riqueza natural e cultural invejdveis e uma economia ascendente, internacionalmente
considerada, tinha-se, até a década de 80 (século XX), situacdes paradoxais:

a) Mortes de criangas, devido a diarréia, sarampo, meningite, entre outros agravos
evitdveis, que faziam com que a mortalidade infantil no Brasil, principalmente
em algumas regides, s6 pudesse ser comparada aos piores do planeta;

b) Mulheres sem assisténcia a gestacdo e ao parto, com indices de mortalidade
materna e infantil perinatal elevados;

¢) Indices de acidentes e doengas do trabalho, a ponto do Brasil ser pressionado
pela Organizac¢do Internacional do Trabalho (OIT), por providéncias em curto
prazo;

d) Baixa capacidade diagndstica e sub-registro das doencgas relacionadas ao

trabalho.

A partir de meados dos anos 70 e durante toda a década de 80, do século XX, o
recrudescimento dos movimentos sociais levou o Brasil ao um processo em defesa da sadde e
melhoria das condi¢des e ambientes de trabalho (LACAZ et al., 2002). Nesse contexto surge o
movimento de reforma sanitdria, propondo uma nova concep¢ao de satide publica, incluindo a
saide do trabalhador (BRASIL, 2006b).

O que ¢é conhecido hoje como Saidde do Trabalhador é, portanto, a resposta
institucional a esses diversos movimentos sociais os quais reivindicavam que as questdes de
saide relacionadas ao trabalho fizessem parte do direito universal a saide (LACAZ et al.,
2002). Entre os principais movimentos que contribuiram para o desenvolvimento da
institucionalizacdo da saude do trabalhador no ambito do SUS, tem-se:

a) O movimento de oposi¢ao sindical dos anos 70 e 80, do século XX;

b) O movimento da reforma sanitaria brasileira;

¢) O movimento pelas eleicdes diretas e pela assembléia nacional constituinte e;

d) A promulgacdo da Constitui¢do Federal em 1988, com o advento do SUS

(BRASIL, 2006b).
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A forca desses movimentos permitiu que a questdo da Saide do Trabalhador fosse
discutida e incorporada pela Constitui¢cdo Federal de 1988% (HOEFEL; DIAS; SILVA, 2005).

Portanto, a Saidde do trabalhador tem origem na luta dos trabalhadores pelo direito
a saude no trabalho e € marcada por um enfoque diferenciado da relacdo satide/trabalho, ao
entender que o processo de trabalho € a categoria fundamental para analisar a relagdo entre a
saude e o trabalho.

O texto da Constituicdo, em seu artigo 198, afirma que “[...] As acdes e servigcos
de sadde integram uma rede regionalizada e hierarquizada e constituem um sistema tnico
[...]” e, em seu artigo 200, estd definido que “[...] ao Sistema Unico de Sadde compete [...]
executar as agdes de satde do trabalhador [...]".

A Lei Organica da Saude (Lei federal n® 8.080/90), em seu artigo 6°, paragrafo 3°,

regulamentou os dispositivos constitucionais sobre Satide do Trabalhador:

Entende-se por saide do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de
atividades que se destina, através das acdes de vigildncia epidemioldgica e
vigilancia sanitdria, a promogdo e protecdo da satude dos trabalhadores, assim
como visa a recuperacdo e reabilitacio da sadde dos trabalhadores
submetidos aos riscos e agravos advindos das condi¢des de trabalho,
abrangendo:

I — assisténcia ao trabalhador vitima de acidente de trabalho ou portador de
doenga profissional e do trabalho;

Il — participacdo, no dmbito de competéncia do Sistema Unico de Saidde
(SUS), em estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos e agravos
potenciais a saide existentes no processo de trabalho;

IIT — participacdo, no 4mbito de competéncias do Sistema Unico de Sadde
(SUS), da normatizacdo, fiscalizagc@o e controle das condi¢des de producdo,
extragdo, armazenamento, transporte, distribui¢cdo e manuseio de substancias,
de produtos, de maquinas e de equipamentos que apresentem riscos a satde
do trabalhador;

IV — avaliacdo do impacto que as tecnologias provocam a sadde;

V - informagdo ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindical e a
empresas, sobre os riscos de acidente de trabalho, doenga profissional e do
trabalho, bem como os resultados de fiscalizacdes, avaliagdes ambientais e
exames de saide, de admissdo, periddicos e de demissdo, respeitados os
preceitos da ética profissional;

VI - participagdo na normatizacdo, fiscalizacdo e controle dos servigos de
satide do trabalhador nas institui¢des e empresas publicas e privadas;

VII — revisdo periddica da listagem oficial de doencas originadas no processo
de trabalho, tendo nas sua elaborag@o a colaboracdo das entidades sindicais; e
VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao 6rgao
competente a interdicdo de mdquina, de setor de servico ou de todo o

8 A Constitui¢do disp0s, principalmente, o direito universal a saide em seu Art.196 como ... um direito de todos
e dever do estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas...”.
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ambiente de trabalho, quando houver exposi¢fo a risco iminente para a vida
ou sadde dos trabalhadores [...]

Portanto, a configuracdo da saide do trabalhador se da diretamente no capitulo do
direito a saude, previsto como competéncia do SUS e, devido a abrangéncia de seu campo de
acdo, apresenta carater intra-setorial (envolvendo todos os niveis de atengdo e esferas de
governo do SUS), inter-setorial, exigindo uma abordagem multiprofissional e interdisciplinar
(satude, engenharia, ciéncias humanas), e com a participagdo do trabalhador (BRASIL, 2006b).

Uma politica de Saide do Trabalhador apresenta interfaces com as politicas
econdmicas, de indudstria e comércio, agricultura, ciéncia e tecnologia, educacdo e justica,
além de estar diretamente relacionada as politicas do trabalho, previdéncia social e meio
ambiente. Deve estar articulada, também, com as organizagdes de trabalhadores e as estruturas
organizadas da sociedade civil, de modo a garantir a participagdo e dar subsidios para a
promocgdo de condi¢gdes de trabalho dignas, seguras e sauddveis para todos os trabalhadores.
Essa politica deve ser entendida como o instrumento orientador da atuacio do setor saide no
campo da saide dos trabalhadores, com o objetivo de promover e proteger a satde dos
trabalhadores por meio de a¢gdes de promogdo, vigilancia e assisténcia (BRASIL, 2006b).

O SUS representou um avanco no que concerne ao acesso do cidaddo as acdes de
atencdo integral & saide e a participagdo da comunidade em sua gestdo, por meio das
instancias de controle social’, legalmente definidas. Porém, para continuar em direcdo ao
pleno direito a saide, tem-se que melhorar a qualidade e a equidade nas a¢des, incluindo a
estruturacdo e qualificacdo do SUS para a Sadde do Trabalhador. A rede de servigos do SUS
precisa se estruturar para atender as demandas de saidde do trabalhador. S6 assim o direito a
saide e a vida pode ser garantido ao se transformar o trabalho como fonte de agravos e de
morte aos trabalhadores, para um fator de protecdo e de promog¢do a sua saide (BRASIL,
2006b).

O trabalho, como um fator determinante da saude, tem sido muito discutido, mas
as agdes em Sadde do Trabalhador assim como prevé o arcabouco juridico do SUS, t€m se
desenvolvido apenas por alguns estados e municipios, de forma isolada e fragmentada das
demais a¢des de satde no Ambito nacional (LACAZ et al., 2002).

As atividades de trabalho no espago familiar tem acarretado a transferéncia de

riscos ocupacionais para o fundo dos quintais, ou mesmo para dentro das casas, num processo

9 Controle ptiblico é uma expressdo que representa melhor a participagdo da sociedade em definir as prioridades
da drea da saide, bem como em acompanhar a implementagdo e efetividade das agdes (COHN, 2006).
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conhecido como domiciliacdo do risco (BRASIL, 2002a). A populagdo que trabalha no campo
encontra-se ainda mais vulnerdvel, exposta a diversos fatores de agravos 4 saude no trabalho,
em especial os agrotoxicos.

Acidentes e doencas relacionados ao trabalho sdo agravos evitiveis e os
trabalhadores excluidos do mercado formal s@o mais vulnerdveis. Considerando-se que, no
Brasil, os segurados da Previdéncia Social representam menos de 30% do total de
trabalhadores (IBGE, 2003), caso a exposicdo a fatores de risco de acidentes presentes no
trabalho seja semelhante para os demais trabalhadores, os nimeros de acidentes de trabalho no
pais poderiam, de uma forma bastante simplificada, serem multiplicados por trés (BRASIL,

2006b).

2.3 Trabalho e Trabalhadores: Relacoes Contraditorias

Na Tradi¢@o judaico-cristd, o préprio Deus € apresentado como trabalhador (Gn
1,31): Deus viu tudo o que tinha feito e achou muito bom. Mas hi muitos textos que
apresentam o trabalho como algo penoso. Coélet, que supostamente escreveu o livro do
Eclesiastes entre 250 e 200 a.C., tinha uma preocupacdo fundamental: “Que proveito tem o
homem de todo o seu trabalho com que se afadiga debaixo do sol?”. A palavra hebraica usada
por ele (amal) exprime o trabalho penoso do escravo e € sindnimo de fadiga. Porém, a
sociedade s6 serd justa quando o trabalhador usufruir do resultado do préprio trabalho (Ecl.
2,10; 2,24; 3,13).

Também no trabalho cotidiano se expressam relacdes contraditorias de justiga e
felicidade, mas também de injustica e sofrimento; de co-responsabilidade e paz, mas também
de autoritarismo e dominacdo; € o meio de garantir o pao nosso de cada dia, mas também ¢
espaco de muitos conflitos, tensdes e crises, que perturbam as pessoas.

Avaliar e solucionar a agressdo sofrida pelos trabalhadores é muito dificil em
nossa conjuntura. Os contrastes de nosso pais, nos aspectos social, econdmico, cultural e
tecnoldgico, estio refletidos no mundo do trabalho e na satde dos trabalhadores.

O estudo da satde do trabalhador busca explicacdes sobre o adoecer e o morrer
das pessoas trabalhadoras, através do conhecimento dos processos de trabalho e das relacdes
sociais do mundo do trabalho, de forma articulada com o conjunto de valores, crencas, idéias e

representacdes sociais (MENDES; DIAS, 1994).
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Refere-se a um campo do saber que visa compreender as relacdes entre o trabalho
e o processo saude/doenca. Nesta acep¢do, considera a saide e a doenga como processos
dinamicos, articulados com os modos de desenvolvimento produtivo da humanidade, em
determinado momento histdrico. Parte do principio de que a forma de inser¢do das pessoas
(homens, mulheres e criangas) nos espacgos de trabalho € decisiva para formas especificas de
adoecer e morrer (BRASIL, 2002a).

Para este campo temdtico sdo considerados trabalhadores todos os que exercem
atividades de trabalho, independentemente de estarem inseridos no mercado formal ou
informal de trabalho, inclusive na forma de trabalho familiar e/ou doméstico (BRASIL,
2002a). Os que trabalham para sustento préprio e/ou de seus dependentes, qualquer que seja
sua forma de inser¢do no mercado de trabalho. Estdo incluidos nesse grupo todos os
individuos que trabalharam ou trabalham como empregados assalariados, trabalhadores
domésticos, avulsos, rurais, autdnomos, temporarios, servidores publicos civis e militares,
trabalhadores em cooperativas, entre outros.

Também sdo considerados trabalhadores aqueles que exercem atividades ndo
remuneradas, o aprendiz ou estagidrio e aqueles tempordria ou definitivamente afastados do
mercado de trabalho por doenga, aposentadoria ou desemprego (BRASIL, 2001b).

O direito a sadde implica garantir trabalho em condi¢des dignas, com amplo
conhecimento e controle dos trabalhadores sobre o processo e o ambiente de trabalho. O
trabalho é que deve estar em fun¢do do homem e nido o homem em fungdo do trabalho. O
homem € o elemento principal.

O principio de que o trabalho deve adaptar-se ao homem, adquire tracos concretos
a partir da ergonomia, ciéncia que tem por objetivo o estudo cientifico das relacdes do homem
com o seu ambiente de trabalho, aliando conhecimentos multidisciplinares, com o propdsito
de promover melhorias continuas nas condi¢des de trabalho (OLIVEIRA, 1998).

A ergonomia torna-se uma ci€ncia do homem, na medida em que transfere o foco
do trabalho para o homem — transfere o foco da coisa para quem faz a coisa (FIALHO, 1998).
Portanto, ¢ uma ferramenta de grande utilidade na prevengdo de doengas fisicas e mentais na
medida em que haja participacdo dos trabalhadores no levantamento de informacdes e na
formulacdo de propostas de modificacdes do processo de trabalho.

A influéncia da saide coletiva e da sadde publica configuram a Sadde do
Trabalhador como uma 4rea de praticas e saberes em constru¢do, que tem como objeto de

estudo e intervengdo, as relacdes entre o trabalho e a saide (BRASIL, 2001b). A saide do
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trabalhador assume os pressupostos do SUS, onde todos os trabalhadores devem ter acesso

garantido a todos os niveis de ateng@o a saude.

2.3.1 O Sistema Unico de Saiide (SUS)

O SUS, inscrito na Constitui¢do, deveria garantir os principios do direito a sadde,
do acesso universal e gratuito, da participagdo da comunidade, da integracdo de acdes
preventivas com as curativas. A satude — tratada nos artigos 196 a 200 da Constitui¢do Federal
— ndo se restringe apenas a garantia de servicos assistenciais ao cidadao acometido de alguma
enfermidade, mas pressupde, antes de tudo, politicas sociais e econdmicas que visem a
reducdo do risco de doencas e de outros agravos, além de servicos e agdes que possam
promover, proteger e recuperar a saide dos individuos. A saidde do trabalhador passa a ter
nova defini¢do, com a instituicdo do SUS e sua incorporacdo enquanto drea de competéncia
propria da satide, j4 mencionado no Capitulo I: “Ao SUS compete, além de outras atribuicdes,
nos termos da lei: [...] II — executar as a¢cdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica, bem
como as de saide do trabalhador, [...]; VIII- colaborar na prote¢do do meio ambiente, nele
compreendido o do trabalho — Art.200”.

Para os trabalhadores brasileiros inseridos no mercado de trabalho informal e/ou

. 10
“precarizado”

, sem a protecdo da legislacdo trabalhista, e para os milhdes de criangas e
adolescentes envolvidos em atividades produtivas, o SUS representa a tnica possibilidade de
contar com agdes de saide que considerem sua inser¢do particular nos processos produtivos
(BRASIL, 20054d).

O que é chamado de satde do trabalhador € acima de tudo uma perspectiva de
estudo, atencdo e intervencdo sobre os problemas relativos a satide dos trabalhadores; uma
forma de ver, entender e desenvolver acdes praticas, a partir de olhares de diferentes
especialistas e olhares dos trabalhadores. No entanto, contar com uma equipe
multiprofissional ndo garante a perspectiva de satide do trabalhador. Mesmo fazendo parte de
uma equipe de um servigo de satide do trabalhador vinculado ao SUS, os técnicos apresentam

uma visdo de satude dissonante da visdo de saide do trabalhador (privilégio dado a assisténcia

em detrimento da vigilancia aos ambientes de trabalho e pela dificuldade de desenvolvimento

10 Trabalhadores em situacdo de dominacdo e de exclusdo, uma vez que produzem e mantém reservas de mio de
obra, criando mercados parciais e tempordrios, tais como, bdias-frias, biscateiros, camelds e todos os
trabalhadores sazonais, além dos professores substitutos das universidades federais (VALLA, 1996).
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da interdisciplinaridade). E possivel encontrar, por exemplo, médicos do trabalho que exer¢am
seu trabalho incorporando ou néo a perspectiva da satde do trabalhador. Uma das fragilidades
do campo da saide do trabalhador € o fato de nao se difundirem claramente seus principios e
conceitos, especialmente no que concerne a importancia conferida ao processo de trabalho no
diagnéstico do quadro de adoecimento (BRITO, 2004).

O principio da universalidade pressupde a responsabilidade do SUS sobre todos os
trabalhadores, independentemente de seu grau de inser¢do na economia ou tipo de vinculo
trabalhista (BRASIL, 2006b). Apesar dessa garantia, de maneira geral, os servigos de satde
constituem-se em locus do exercicio de praticas de saide fundamentadas numa concepcdo
reducionista dos conceitos de saide/doenca (LACAZ, 1997).

Ainda assim, os servicos de saiude do trabalhador t€m o mérito de trazer para
dentro do sistema de satde a discussdo de questdes, tais como, novos conceitos do processo
saude/doenca; andlise critica dos servigos de satde e das politicas publicas; dendncia das
péssimas condicdes de trabalho; assisténcia especifica e dirigida aos trabalhadores; perfil de

morbidade e mortalidade relacionada ao trabalho.

2.3.2 Uma Visdo Miiltipla sobre a Satide e o Trabalho

Até o advento da Constituicdo de 1988, os servigos de saide ptiblica no Brasil,
ndo se responsabilizavam pela satide dos trabalhadores. Havia um entendimento de que esta
drea estava exclusivamente ligada ao Ministério do Trabalho. Ao assegurar ao trabalhador o
direito a reducdo dos riscos inerentes ao trabalho, mediante o estabelecimento de normas de
saude e seguranca, a Constitui¢io particularizou, dentro do principio geral do direito a saidde,
a saude do trabalhador, diante da dignificacdio que o trabalho alcancou na sociedade
(SANTOS, 2000).

A Saidde do Trabalhador busca romper com a concepcao hegemodnica que
estabelece a relacdo da doenga com o trabalho baseada em um agente especifico ou em um
grupo de fatores de risco do ambiente de trabalho, presentes na medicina do trabalho e na
saude ocupacional (WUNSCH FILHO, 1995).

A medicina do trabalho e a satide ocupacional tém, como objetivo, o controle de
doencas especificas que acometem determinadas populagdes. Essa proposta, ndo consegue

abranger as repercussdes na saide do ser humano, o qual estd dinamicamente inserido num
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processo de trabalho (WUNSCH FILHO, 1995). Para Mendes e Dias (1994), a saide do
trabalhador discute os limites epistemoldgicos da medicina do trabalho e da satde
ocupacional; questiona a determina¢do social do processo saide/doenca; se fortalece nos
direitos dos trabalhadores — inscritos em leis, normas, decretos — alcangados através de lutas
por suas reivindicagdes fundamentais, entre as quais, por saide no trabalho; amplia o papel
dos servigos de atencdo a satide e a vigilancia do trabalho nocivo (insalubre/perigoso).

O trabalho, como parte integrante da vida, deve ser abordado na relacdo com o
processo saide/doenca das pessoas. Assim, a Saide do Trabalhador, através de suas acdes,
deve ter papel estratégico, como instrumento, para uma melhor condicdo de vida e sadde a
todos (WUNSCH FILHO, 1995).

O processo satde/doenca dos seres humanos e sua relacdo com o trabalho € central
na Satde do Trabalhador (MENDES; DIAS, 1994). Para esses autores, nesse novo jeito de
lidar com as questdes de saude, relacionadas ao trabalho, os trabalhadores podem contar com
dois apoios importantes que somam esforcos na luta por melhores condi¢des de sadde e
trabalho. A assessoria técnica especializada por parte de profissionais comprometidos com a
luta dos trabalhadores, num processo de decodificagdo do saber acumulado e de socializacdo
das informacdes, e a contribuicéo, ainda que limitada, dos servigcos publicos de satide que com
seus técnicos ao nivel de institui¢des publicas como as universidades, a rede de servigos de
saude, a fiscalizagcdo do trabalho, estudam os ambientes e as condi¢gdes de trabalho, levantam
riscos e constatam danos a satde, produzem conhecimentos, prestam assisténcia e fiscalizam
as exigéncias legais.

A participagdo de vdérias dreas do conhecimento é fundamental para a satide do
trabalhador — medicina, toxicologia, ergonomia, sociologia, antropologia, engenharia,
informdtica, administracdo, economia, ciéncia politica, psicologia, entre outras. O objetivo é
que esses vdrios conhecimentos possam suprir a necessidade de responder a demandas
concretas e sejam capazes de estabelecer interfaces entre os diversos campos conceituais,
planejando novas praticas que permitam formas mais abrangentes de compreender e
aproximar-se da realidade. Na atencdo a saude dos trabalhadores sdo indissocidveis as acdes
preventivas, de promoc¢do e protecdo da saude, de recuperagdo e reabilitacdo, numa
abordagem integrada capaz de agregar as dimensdes do individual e do coletivo, o bioldgico e
0 socio-politico-cultural, o preventivo e o curativo (MENDES; DIAS, 1994).

As mudancas na organizacdo do trabalho, a precariedade das condi¢des em que se
labora, o trabalho do menor, a nocdo de gé€nero e trabalho e a proximidade com a questio

ambiental, fazem da satde do trabalhador, ao considerar fundamental a categoria processo de
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trabalho — como um dos determinantes possiveis dos problemas de satide apresentados pelos
segmentos da populacdo — um dos setores que podem analisar e indicar caminhos, na otica das
mudangas que ocorrem na organizacio e gestio do trabalho (MENDES; DIAS, 1994).

O campo da saude do trabalhador incorpora dois principios fundamentais: a
interdisciplinaridade e a participacdo dos trabalhadores como portadores de um saber sobre o
processo saide/doenca no trabalho. Os trabalhadores sdo capazes de delimitar o entorno em
que se apresentam os principais fatores de risco, qualificam empiricamente a nocividade a
partir de sua prépria sensacdo de bem estar e sdo capazes de observar as variagdes de qualquer
processo ao longo de tempo, conhecendo perfeitamente em que momentos se intensificam os
fatores que percebem como nocivos a sadde. Sdo saberes distintos — o saber singular sobre o
que acontece no dia a dia de trabalho, os problemas, os conflitos e as solucdes; e o saber
técnico, genérico e exterior — que podem se complementar se for construida uma relacdo de
confianga e respeito (BRITO, 2004). Os problemas de satide do trabalhador ndo podem ser
entendidos dentro de uma ldgica estritamente bioldgica e fora do contexto em que se inserem.
Sua abordagem necessita de uma agéo interdisciplinar (OIT, 2006)

O campo da satde do trabalhador visa, assim, a estudar e intervir nas relacdes
entre o trabalho e a sadde, a partir do processo de trabalho, mas incorporando a
experiéncia/subjetividade do trabalhador, por meio de sua participagdo nas pesquisas e acoes.
Além disso, parte da compreensdo que é os grupos humanos, definidos pela sua insercéo
social especifica — e ndo nos individuos isolados -, que vdo se manifestar de forma mais clara
os nexos biopsiquicos historicamente determinados. Esse entendimento se opde a concepcao
de causalidade, que vincula a doenca ao agente especifico ou a um grupo de fatores de risco
presentes no ambiente de trabalho e aponta para outra nog¢do de satide. Nesse sentido, o
combate aos danos a saiide se dd principalmente por mudancas no processo de trabalho e
também nas relacdes sociais que o envolvem. Isso pressupde um reconhecimento de que o
trabalho € dindmico e que s6 o focalizando podemos encontrar explica¢des sobre o quadro de

adoecimento dos trabalhadores (BRITO, 2004).
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2.3.3 Aspectos da Morbimortalidade dos Trabalhadores Brasileiros

O Brasil vive um periodo de transicio epidemioldgica, com padrdes de
morbimortalidade tipicos de paises desenvolvidos - doencas cardiovasculares, neoplasias e
causas externas. Ao mesmo tempo, apresenta indicadores de paises pobres e pouco
desenvolvidos, na presenca de endemias, como dengue, febre amarela, maldria, entre outras
(BRASIL, 2006c¢).

Para se conhecer o perfil de uma populacdo, os estudos de morbimortalidade'’
empregam indicadores de satide'? que, de maneira contraditéria, indicam dano, doenga ou
morte (MENDES; DIAS, 1991).

Os trabalhadores compartilham os perfis de adoecimento e morte da populagéo em
geral, em funcdo de sua idade, género, grupo social ou inser¢do em um grupo especifico de
risco. Além disso, os trabalhadores podem adoecer ou morrer por causas relacionadas ao
trabalho, como conseqiiéncia da profissdo que exercem ou exerceram, ou pelas condigdes
adversas em que seu trabalho é/foi realizado (MENDES; DIAS, 1999).

Para o Ministério da Satde (2005f), de modo simples, pode-se dizer que o perfil
de morbimortalidade dos trabalhadores no Brasil, caracteriza-se pela coexisténcia de:

a) agravos que tém relacdo com condi¢des de trabalho especificas, como os

acidentes de trabalho tipicos e as “doengas profissionais”;

b) doencas que t€m sua freqii€ncia, surgimento e/ou gravidade modificadas pelo

trabalho, denominadas “doencas relacionados ao trabalho” e;
c¢) doencas comuns ao conjunto da populacdo, que ndo apresentam relagdo de

causa com o trabalho, mas que também influem na saidde dos trabalhadores.

As informagdes de morbidade sdo obtidas de fontes, tais como, a Ficha Individual
de Notificagdo de Agravo, incluidas no Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo

(SINAN); a Comunicagdo de Acidente do Trabalho (CAT — ANEXO A) do Instituto Nacional

11 Coeficiente de morbidade: coeficiente de incidéncia que expressa o numero de pessoas da populacdo
considerada que adoeceram durante o periodo de tempo especificado; Coeficiente de mortalidade: coeficiente
calculado tendo o nimero de 6bitos ocorridos na populacido durante o periodo indicado (geralmente um ano)
como numerador. O coeficiente geral de mortalidade inclui as mortes por todas as causas e € expresso como
nimero de 6bitos por 1000 habitantes ao passo que o coeficiente especifico de mortalidade inclui apenas os
6bitos devidos a uma doenga, e é geralmente referido na base de 100 mil habitantes (BARATA, 1996).

12 Os indicadores de saide sdo dados utilizados na producdo de andlise sobre a situagdo de saude e suas
tendéncias, subsidiando os processos de decisdo e controle das politicas e agdes de satde, nos ambitos dos
poderes publicos. Ex.: mortalidade infantil, mortalidade materna, doengas infecciosas prevalentes (BRASIL,
2001b).
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de Seguridade Social (INSS), somente utilizada para os trabalhadores do mercado formal de
trabalho, regidos pela Consolidac@o das Leis Trabalhistas (CLT); as fichas e prontudrios dos
atendimentos ambulatoriais e internagdes na rede de servigos de saude.

As informagdes disponiveis mostram que a incorporacio de novas tecnologias e de
métodos gerenciais nos processos de trabalho modificam o perfil de sadde, adoecimento e
sofrimento dos trabalhadores passando pelas contaminac¢des por cancerigenos, solventes e
metais pesados, pela surdez de operdrios de diversos ramos da producdo, pelo gravissimo
problema dos agrotdxicos e acidentes com mdaquinas agricolas nas atividades rurais (LACAZ,
1997).

Essas mudancgas se expressam também, no aumento da prevaléncia de doencas
relacionadas ao trabalho, como as Lesdes por Esforcos Repetitivos (LER), também
denominadas de Distirbios Osteo-Musculares Relacionados ao Trabalho (DORT); os
canceres; formas de adoecimento mal caracterizadas, sofrimento mental e outras expressoes
de sofrimento relacionadas ao trabalho (BRASIL, 2001b). Essas ‘“novas” formas de
adoecimento convivem com as ‘“velhas” doencas profissionais, como a silicose, as
intoxicacdes por metais pesados e por agrotoxicos, entre outras.

Se, por um lado, as inovagdes tecnoldgicas tém contribuido para a redugdo da
exposicdo aos riscos ocupacionais em determinados ramos de atividade, tornando o trabalho
menos insalubre e perigoso, também podem gerar novos riscos e danos para a saide. O
emprego de tecnologias avangadas na drea da quimica fina, na inddstria nuclear e nas
empresas de biotecnologia acrescentam novos e complexos problemas para o meio ambiente e
para a saide publica do Pais. Esses riscos sdo ainda pouco conhecidos e de dificil controle
(BRASIL, 2001b).

Riscos controldveis e mesmo elimindveis continuam a fazer parte do cotidiano da
maioria dos trabalhadores. Trabalhadores terceirizados, subcontratados, em trabalhos
precérios, excluidos progressivamente do mercado formal, formam um contingente de
trabalhadores desprotegidos, ignorados pelas empresas, em constante rotagdo, sem direito a
assisténcia e ao controle de sua saide ou sem reconhecimento da condicdo de cidaddo —
trabalhador doente. Esses representam os grandes desafios para a investigacio e intervengao,
no ambito da Saude do Trabalhador (MINAYO; COSTA, 1997).

Muitas vezes considera-se perigosos aqueles trabalhos que colocam em risco a
vida dos trabalhadores ou expdem a riscos sua sadide fisica, podendo levi-los ao adoecimento
cronico. Entretanto, cada sujeito que trabalha executa suas tarefas a partir de uma complexa

interacdo entre seu corpo e sua psique. Suas motivacdes e percepcdes cognitivas e afetivas
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atuam diretamente na tarefa de executar um servico ou produzir um objeto. Essa atividade
psiquica, inerente a qualquer trabalho, pode ser experimentada como espaco de criatividade e
producdo ou pode ser experimentada como impedimento e repressdo (OIT, 2006).

Por isso, além das doencas do trabalho classicas, a Saide do Trabalhador discute
as doencas psicossomadticas, a saide mental, o estresse, sobrecargas impostas e que influem
sobre a percepcdo que a pessoa tem, de seu proprio corpo. Para Dejours (1999), fatores que
pesam sobre os trabalhadores como o pavor da demissdo e consequente precarizagdo da vida,
sdo somados a sobrecarga de trabalho, e afetam a sadde fisica e mental. Para ndo perder o
emprego, o trabalhador ameagado produz acima de seu limite, expde-se mais aos acidentes de
trabalho e as doengas profissionais e, por viver estressado, apresenta maiores indices de
hipertensdo arterial, ulceras pépticas e doencas nervosas. Isto acontece porque, como afirma
Dejours (1999): “apesar do sofrimento mental que n3o pode mais passar ignorado, os
trabalhadores continuam em seus postos de trabalho, expondo seu equilibrio e funcionamento
mental 2 ameaca contida no trabalho, para enfrentar uma exigéncia ainda mais imperiosa:
sobreviver”.

Aquele que perde seu trabalho perde, com ele, o direito de contribuir para a
sociedade e, portanto, ndo pode mais obter reconhecimento. Quem se encontra desempregado
perde o direito de ser util a sociedade (JOAO PAULO, 1981; DEJOURS, 1999; BRASIL,
2006c¢).

O desgaste, varidvel subjetiva, € dificil de ser evidenciado objetivamente — a
inteligéncia das pessoas, a dor que elas sentem, o que elas colocam de si mesmas no trabalho.
A subjetividade ndo faz parte do mundo visivel. O sofrimento no trabalho é controlado por
estratégias defensivas especificas, para nos proteger do que o sofrimento provoca em nds. A
consciéncia de participar de alguma coisa que se reprova é incompativel com a continuidade
do trabalho. As psicopatologias mostram a suscetibilidade individual e coletiva a sistemas de
producdo e constituem-se em inadaptabilidade humana. O corpo torna-se fragil sem o seu
protetor natural que é o aparelho mental. O trabalho transforma-se em causa de doengas e
desencadeador de sofrimento mental (DEJOURS, 1999)

O sofrimento psiquico nem sempre se expressa por sintomas muito simples. A
complexidade das emocdes e dos sentidos que sdo dados por cada sujeito as suas experiéncias
de vida determina a forma do sinal que serd desencadeado para falar do sofrimento. Mas,
apesar de toda essa complexidade, sempre que escutados com cuidado, os sujeitos podem dar

sentido aos seus sintomas e identificar a fonte de seus sofrimentos (OIT, 2006).
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A violéncia urbana e a criminalidade também se estendem aos ambientes de
trabalho. As relagdes entre trabalho e violéncia t€m vdrios aspectos: a violéncia contra o
trabalhador no seu local de trabalho, que se traduz pelos acidentes e doengas do trabalho; a
violéncia decorrente de relacdes de trabalho deterioradas, como no trabalho escravo e
envolvendo criancas; a violéncia ligada as rela¢des de género e o assédio moral, caracterizado
pelas agressdes entre pares, chefias e subordinados; agressdes a trabalhadores em servicos de
atendimento ao publico, como motoristas, policiais, vigilantes, trabalhadores da sadde
(BRASIL, 2001b).

A violéncia também acompanha o trabalhador rural brasileiro, conseqiiéncia dos
histdricos problemas envolvendo a posse da terra (MARTINS, 1986).

Acidentes e doencas do trabalho, mal tratados e subdiagnosticados, contribuem
para alterar o ciclo vital esperado para os seres humanos, modificando sua expectativa de vida
e acionando, precocemente, os mecanismos de envelhecimento e mdltiplas deficiéncias. O
saber-fazer, com competéncia, seguranca e prazer, resgata a inteligéncia do homem na
execucdo do trabalho (WISNER, 1994).

Para se compreender como riscos/cargas/exigéncias, manifestam-se nos processos
de trabalho, é necessdrio o instrumental desenvolvido pela ergonomia, com base na distin¢ao
entre tarefa prescrita e atividade real. Essa distingdo diante da variabilidade de condi¢des de
trabalho, ocorre sobretudo, em face de situagdes que exigem a interferéncia constante dos
trabalhadores para manter a continuidade da produgdo ou prevenir acidentes. Um processo de
investigacdo, que objetive formular propostas de transformagfo, requer um minucioso
trabalho que capte o saber e os processos psiquicos envolvidos na atividade (MINAYO;
COSTA, 1997). Assim, percebe-se a importdncia da articulacdo entre as abordagens
individual e coletiva, e os diferentes instrumentos de investigacido dos ambientes de trabalho.

Segundo o Plano Estadual de Satdde de Santa Catarina (2006, p. 103):

O perfil de morbimortalidade no estado leva a concluir que os trabalhadores
vém adoecendo e morrendo prematuramente e os diferenciais nos
indicadores ndo possibilitam analisar as circunstincias favoraveis e
desfavordveis para saide na organizacdo dos ambientes de trabalho, porém
indicam a necessidade de estabelecer agdes que tenham inicio na porta de
entrada do SUS e se estendam para as agdes de média e alta complexidade,
tendo o trabalho como fator determinante para compreensio e intervencio
no processo satide e doenga do estado.
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Para subsidiar as acdes de diagndstico, tratamento e vigilancia e o estabelecimento
da relacdo da doenca com o trabalho, bem como as medidas dai decorrentes, o Ministério da
Saude, cumprindo a determinacdo contida no Art. 60, §30, inciso VII, da Lei 8.080/90,
elaborou, para uso clinico e epidemioldgico, uma Lista de Doengas Relacionadas ao Trabalho
(Portaria GM/MS n° 1.339 de 18 de novembro de 1999). Nela estdo relacionadas 198
entidades nosoldgicas, denominadas e codificadas segundo a 10* revisdo da Classificacdo
Internacional de Doengas (CID-10). Além das doencas assim codificadas, sdo relacionados na
referida Lista, os agentes de risco e as situagdes de exposi¢do ocupacional a elas relacionadas.
A eliminacdo desses fatores de risco reduz a incidéncia do agravo a satdde.

Classicamente, os fatores de risco para a saude e seguranga dos trabalhadores
podem ser assim classificados:

a) Fisicos: ruido, vibragdo, radiacdo ionizante e nao-ionizante, temperaturas
extremas, pressao atmosférica anormal e outros;

b) Quimicos: agentes e substancias quimicas, sob a forma liquida, gasosa ou de
particulas e poeiras minerais e vegetais;

c) Bioldgicos: virus, bactérias, parasitas, geralmente associados ao trabalho em
hospitais, laboratérios e na agricultura e pecudria;

d) Ergondmicos e Psicossociais: decorrem da organizacdo e gestdo do trabalho —
utilizacdo de equipamentos, maquinas e mobilidrio inadequados; ma iluminagdo e ventilagdo;
trabalho em turnos e noturno; monotonia ou ritmo de trabalho excessivo, exigéncias de
produtividade, relacdes de trabalho autoritérias, entre outros;

e) Mecénicos e de Acidentes: ligados a prote¢do das mdquinas, arranjo fisico,
ordem e limpeza do ambiente de trabalho, sinaliza¢@o, rotulagem de produtos e outros.

O Ministério da Satide intenta, com essa lista, a constru¢do de um perfil mais
proximo do real quanto a morbimortalidade dos trabalhadores brasileiros. Atualmente, as
informagdes disponiveis ndo permitem conhecer do que adoecem e morrem os trabalhadores
no Brasil. Faz-se necessdrio um sistema de informacdes que identifique a magnitude da
ocorréncia dos agravos relacionados com as condi¢des de trabalho, e permita a organizacio da
assisténcia aos trabalhadores e o planejamento, execucao e avaliacdo das acdes, no dmbito dos

servigos de saude.
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2.4 Vigilancia em Satide do Trabalhador (VST)

E universalmente aceito e propagado que todo cidaddo tem direito ao trabalho
sauddvel e seguro e a um ambiente laboral que lhe permita uma vida social e economicamente
produtiva (BRASIL, 1998; ONU, 1948).

Para Lacaz et al. (2002), as grandes diferencas entre os niveis de saude e
seguranga no trabalho e os diversos tipos e problemas de saide que acometem o trabalhador,
colocam a necessidade de desenvolvimento de estratégias de promogéo a saide e prevencio
de agravos.

A maioria dos riscos para o meio ambiente, reconhecidos posteriormente como
fatores que afetam a satide da populacdo em geral, foram identificados primeiramente nos
ambientes de trabalho e nas populacdes de trabalhadores. Portanto, o ambiente laboral se
constitui num sistema precoce de alerta para certos riscos que provocam impacto no meio
ambiente e a saide das pessoas (LACAZ et al., 2002).

Entende-se a Vigilancia em Sadde do Trabalhador, nesse estudo, como um
processo continuo que articula saberes e praticas de controle sanitirio num dado territério,
visando a promogao, a protecdo e a assisténcia a saide daqueles que trabalham, tendo como
objeto de sua acdo a investigacdo e posterior intervencdo nos nexos entre processos de
trabalho e saide/doenca (MACHADO, 1996, apud LACAZ et al., 2002).

Para a maioria da forca de trabalho no Brasil, o ambiente e as condicdes de
trabalho implicam em sobrecarga a satde decorrentes da exposicao a fatores fisicos, quimicos,
biolégicos, ergondmicos, psicoldgicos, da organizacdo do trabalho e o risco de acidentes
(BRASIL, 2004).

Apesar da obrigacdo legal do SUS" de, entre suas atribuicdes, assumir a
assisténcia ao acidentado do trabalho e as acdes de VST, ainda ndo se tem, em nivel dos
servicos de satide, um sistema organizado de informacgdes sobre acidentes e doengas do

trabalho.

13 Artigos 196 e 200, II da Constituicdo Federal e artigo 6° da Lei n°8.080/90.
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A Investigacao das Relacoes Satiade/Trabalho

A implantagdo de acdes de vigildncia em satide do trabalhador desenvolvidas pelo
setor saide no pais, é recente (LACAZ et al., 2002). Sua aplicacdo, com a presenca de praticas
de intervencdo na relagdo saude/trabalho, especialmente pela articulagdo com os setores da
sociedade, deve integrar um conjunto de praticas, vinculadas a vigildncia em satide como um
todo, de modo articulado com as agdes da atencdo basica, especializada e hospitalar, das
vigilancias sanitdria, epidemiolégica”, e ambiental, e dos programas de agdes de saide
voltados para grupos especificos como mulheres, criancas e adolescentes, idosos, de satide
mental, programa de saide da familia, entre outros (LACAZ, 1999; BRASIL, 2001b; LACAZ
et al., 2002).

Considerando-se, portanto, que o objetivo da Vigilancia em Satide do Trabalhador
¢ conhecer a realidade para transformé-la, com a implementa¢do de mudangas nos processos
ou condi¢des de trabalho, que garantam a protecdo a sadde dos trabalhadores (Portaria
GM/MS n° 3.120/98), a equipe deve buscar conhecer, com o maior aprofundamento possivel
0s processos, o ambiente e as condicdes de trabalho do local onde serd realizada a ac@o
(LACAZ et al., 2002).

A VST tem seus principios norteadores estabelecidos pela Portaria n® 3.120 de 01
de julho de 1998, do Ministério da Sadde, que estabelece as competéncias do SUS nesta 4rea,
inclusive quanto a questdo de intervencdo sobre os ambientes de trabalho. O objetivo dessa
Instrucdo Normativa é, em esséncia, o de instrumentalizar, minimamente, 0s setores
responsaveis pela vigilancia e defesa da saude, nas secretarias de estados e municipios, de
forma a incorporarem, em suas praticas, mecanismos de andlise e intervencdo sobre os
processos e os ambientes de trabalho. A vigilancia em satde do trabalhador, segundo essa
Portaria, devera apoiar-se no modelo epidemioldgico de pesquisa dos agravos, nos diversos
niveis de relacdo entre o trabalho e a saide. Pressupde, também, uma rede de articulacdes que
passa, fundamentalmente, pelos trabalhadores e suas organizacdes, pela drea de pesquisa e
formacdo de recursos humanos e pelas dreas de assisténcia e reabilitagdo.

Um sistema de vigilancia tem a fungdo bésica de coletar e analisar os dados, e

informar onde, quando e como os problemas ocorrem, quais sdo os fatores de risco e quem §é

14 Os dados utilizados em vigilancia epidemioldégica sdo medidas quantitativas de um evento de satde e podem
ser utilizados, tanto para determinar a necessidade da realizacdo de ag¢des em satide do trabalhador, como para
avaliar a efetividade dessas acdes (KALICHMA; SOUZA, 1994).
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afetado. Sdo informagdes essenciais para planejar, implementar e avaliar intervencdes
preventivas (WUNSCH FILHO, 1995). Informacdes acerca dos processos de trabalho
desenvolvidos tanto pelo mercado formal quanto pelo informal sdo necessdrias para que se
possa compreender a ocorréncia de acidentes e doengas o que, por sua vez, orientard as acoes
em saude do trabalhador. Equipes de satide que agem localmente conhecem profundamente os
problemas referentes a sua drea de atuacdo, e podem, de forma mais precisa, planejar suas
acgoes.

A vigilancia em sadde do trabalhador do municipio de Lages levou em conta a
realidade do ponto de vista politico e cultural, e do social e epidemioldogico (LACAZ et al.,
2002). Desenvolveu-se em funcido da necessidade de se conhecer minimamente os ambientes
de trabalho da gestdo publica municipal, a fim de afirmar-se como um programa e ser
garantido pelos gestores. Afinal, a Sadde do Trabalhador era um tema desconhecido na regiao.
Num segundo momento, as inspe¢des incluiram prioridades que o CEREST estabeleceu,
decorrentes da notificagdo de agravos pela rede basica de satide, como por exemplo o setor da
fruticultura, em funcdo das intoxicagdes por agrotoxicos que acometeram trabalhadores
atendidos na rede de servicos do SUS.

As relagoes interinstitucionais durante o processo de implantacdo do CEREST de
Lages, ocorreram com certa facilidade, porém, mais como atuag¢do pontual dos técnicos, do
que como politicas institucionais estabelecidas e cumpridas. O Ministério do Trabalho e
Emprego, através da subdelegacia regional do trabalho em Lages, o Ministério Pdblico do
Trabalho, o INSS, através da auditoria fiscal, a Secretaria de Estado da Saude, através do
CEREST estadual, foram todos importantes parceiros.

O Ministério Publico do Trabalho — instincia do poder executivo — assumiu papel
fundamental na defesa da implantagcdo do CEREST/Lages. A defesa das questdes envolvendo
saude/trabalho/doenca, quando embates surgiam na conjuntura politica municipal, foi a
contra-partida necessdria para a continuidade do CEREST (LACAZ et al., 2002).

A implementagdo de mudancas nos processos ou condi¢cdes de trabalho, que
garantam a prote¢do a saude dos trabalhadores, constitui-se na grande finalidade dos sistemas
de vigilancia em saide do trabalhador e a equipe deve buscar conhecer, com o maior
aprofundamento possivel os processos, o ambiente e as condi¢cdes de trabalho do local onde
serd realizada a acdo (LACAZ et al., 2002).

A preparagdo deve ser efetuada por meio de andlise conjunta com os trabalhadores
das empresas e dos representantes sindicais daquelas categorias, tendo por objetivo ndo sé

aprofundar o conhecimento sobre o objeto da vigilancia, através de seu saber operdrio, mas,
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principalmente, tracar estratégias de desenvolvimento da acdo (LACAZ et al., 2002). Deve-se
lancar méo, ainda nesta fase, de consulta bibliografica especializada e das informacdes locais
disponiveis acerca do caso em questao.

A Vigilancia em Saide do Trabalhador compreende uma atuacdo continua e
sistemdtica, ao longo do tempo, no sentido de detectar, conhecer, pesquisar e analisar os
fatores determinantes dos agravos a saude relacionados aos processos e ambientes de trabalho,
em seus aspectos tecnoldgico, social, organizacional e epidemioldgico, com a finalidade de
planejar, executar e avaliar intervengdes sobre esses aspectos, de forma a elimind-los ou
controld-los (BRASIL, 1998).

Devido a sua concep¢do mais abrangente de satide, relacionada ao processo de
producdo, capaz de lidar com a diversidade, a complexidade e o surgimento de novas formas
de adoecer, a vigilancia em saude do trabalhador ultrapassa o aspecto normativo da

fiscalizacdo tradicional (BRASIL, 1998a).

A Intervencao (inspecao/fiscalizacio)

A Portaria n°® 3.120/98 do Ministério da Satide é de fundamental importancia, uma
vez que conceitua a Vigilancia em Satde do Trabalhador como um conjunto de préaticas
sanitdrias, articuladas supra-setorialmente, cuja especificidade centra-se na relacdo da saude
com o ambiente e os processos de trabalho, que engloba estratégias de producdo de
conhecimento e de mecanismos de intervencdo sobre os processos de produgdo, que implicam
necessariamente na superacdo das priticas atuais em dire¢do a transformag¢do do modelo
assistencial.

A intervencdo realizada em conjunto com outras instituicdes e sob a
responsabilidade administrativa da equipe da secretaria municipal de satide, devera considerar,
na vigildincia em saude do trabalhador, a observancia das normas e legislacdes que
regulamentam a relagdo entre o trabalho e a saide, de qualquer origem, especialmente na
esfera da saude, do trabalho, da previdéncia, do meio ambiente e das internacionais ratificadas
pelo Brasil (BRASIL, 1998).

Além disso, é preciso considerar os aspectos passiveis de causar dano a satde,
mesmo que ndo estejam previstos nas legislagdes, considerando-se ndo sé a observacdo direta

por parte da equipe, de situacdes de risco a saide como também, as questdes subjetivas
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referidas pelos trabalhadores na relagdo de sua saide com o trabalho realizado (BRASIL,
1998).

Os instrumentos administrativos de registro da acdo, de exigé€ncias e outras
medidas sdo os mesmos utilizados pelas dreas de vigilancia/fiscalizacdo sanitaria, tais como os

termos de visita, notificacdo, intimacao, auto de infracao, etc. (ANEXO B).

2.5 Areas de Competéncia da Saiide do Trabalhador

2.5.1 O Carater Intersetorial

2 2z

O que ¢ instituido como direito, no nivel institucional, é negado pela préatica
cotidiana da implementacdo das politicas de satide. As normas sociais que reconhecem,
definem e atribuem direitos ao homem, ndo s@o aplicadas pelo Estado, de acordo com Bobbio
(apud CARMO, 1995, p. 433).

O Brasil se caracteriza por possuir um grande nimero de leis, mas também por
apresentar um alto indice de descumprimento e desrespeito a legislagdo. A estrutura juridica
que dispde sobre a saide do trabalhador no SUS é complexa e abrangente, mas também ¢
fundamental para que estados e municipios exercam sua competéncia € cumpram suas
atribuicdes, diminuindo dreas de atrito e direcionando suas a¢des no sentido de proporcionar
acOes efetivas de promocdo e protecdo da saide, e prevencdo dos agravos a sauide
relacionados ao trabalho (SANTOS, 2000).

O carater intersetorial da Sadde do trabalhador é pontuado na Lei Organica da
Satide (Lei n° 8.080/90) no capitulo da Organizagdo, da Dire¢do e da Gestdo, em seu Art. 13,
que faz referéncia a criacdo da comissdo intersetorial de saide do trabalhador, como forma de
articular politicas e programas de interesse para a satide, cuja execucdo envolva dreas ndo
compreendidas no ambito do SUS.

As préticas inter-setoriais ndo sdo estratégias de facil execucdo, pois cada
instituicdo traz em seu amago vicios e conflitos que nem sempre sdo compativeis com a
pratica do SUS (PINHEIRO; RIBEIRO; MACHADO, 2005).

As relagdes entre satide e trabalho encontram-se nas esferas de véarios Ministérios:

Trabalho e Emprego, Satde, Previdéncia Social, Meio Ambiente, Educacdo, e outros. Em que
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pesem as especificidades, existe uma superposicdo de atribui¢des entre esses setores que
necessita ser sanada, evitando o desperdicio de recursos, na tentativa de superar a competi¢ao
entre os Orgdos, todos executores da mesma politica, que deve ser complementar quando o
tema € a saide dos trabalhadores (BRASIL, 2002a).

A intersetorialidade permite o estabelecimento de espagos compartilhados entre
instituicdes e setores do governo e entre setores de diferentes governos — federal, estadual e
municipal — que atuam na producdo da sadde, na formulacdo, implementagdo e
acompanhamento de politicas publicas que possam ter impacto positivo sobre a saide da
populagdo. A intersetorialidade nos estados e municipios envolve 6rgios dos governos locais,
estaduais e municipais, com estruturas derivadas dos ministérios que atuam nas regides, tais
como, delegacia regional do trabalho (DRT), Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS),
Fundacentro, universidades, etc (BRASIL, 2006b). Porém, para Pinheiro, Ribeiro e Machado
(2005, p.170):

Alguns conflitos sdo marcos destes anos iniciais e que persistem até o
momento: dificuldades legais de acesso e interven¢do nos ambientes de
trabalho, atritos intersetoriais sobretudo com o Ministério do Trabalho,
baixo envolvimento da Previdéncia Social, desintegracido e desarticulagdes
intra-setoriais na esfera da sadde, baixa prioridade para a drea de Satde do
Trabalhador no SUS e nos demais setores afins, sistema de informacdo
parcial e segmentado, resisténcia do grande empresariado as agdes do SUS,
participacgdo dos trabalhadores assistematica e mais restrita ao setor formal e
urbano, nimero restrito e insuficiente de profissionais de saide lotado nas
acdes de vigilancia. Tudo isto num macro cendrio globalizado, [...] de
desemprego estrutural, de baixos saldrios, de flexibilizacdo e precarizacdo
no trabalho, além de limitacdes e fragilidades no interior dos movimentos
[...] sindicais dos trabalhadores. Trata-se, pois, de um cendario complexo e
desafiador no sentido de superd-lo do ponto de vista da Saide do
trabalhador.

Ministério do Trabalho e Emprego (MTE)

O MTE tem o papel, entre outros, de realizar a inspecdo e a fiscalizacdo das
condic¢des e dos ambientes de trabalho em todo o territério nacional.

Para dar cumprimento a essa atribuicio, apdia-se fundamentalmente no Capitulo V
da Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT), vigente desde novembro/1943, que trata das
condicdes de Seguranca e Medicina do Trabalho. Os artigos 198 e 199 tratam da ergonomia,

sob o titulo genérico “Da prevengdo da fadiga”. As normas ergondmicas, assim como todo o
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capitulo de seguranca e saide no trabalho, da CLT, estio regulamentados na Portaria n°
3.214/78, que criou as chamadas Normas Regulamentadoras (NRs) e, em 1988, as Normas
Regulamentadoras Rurais (NRRs). Essas normas, atualmente em nimero de 33, vém sendo
continuamente atualizadas, e constituem-se na mais importante ferramenta de trabalho desse
ministério, no sentido de vistoriar e fiscalizar as condi¢cdes e ambientes de trabalho, visando
garantir a saide e a seguranga dos trabalhadores (BRASIL, 2002a).

Nos estados da Federacdo, o Ministério do Trabalho e Emprego € representado
pelas Delegacias Regionais do Trabalho e Emprego — DRT, que possuem um setor
responsavel pela operacionalizagdo da fiscalizagdo dos ambientes de trabalho, no nivel
regional.

Virias tentativas foram feitas no sentido de aparar arestas e integrar acdes entre o
MTE e o Ministério da Sadde. Pouco se avancou, uma vez que questdes corporativas de
funciondrios, interesses politicos institucionais, receio de perda de poder, modelos de
intervengdo diferentes e nao pactuados se sobressaem. A metodologia de trabalho e a &nfase
do Ministério do Trabalho t€m sido as ac¢des fiscalizatérias abrangendo, sobretudo, os
trabalhadores celetistas. Apesar disso, as experiéncias de acdo conjunta t€m sido positivas

(PINHEIRO; RIBEIRO; MACHADO, 2005).

Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social (MPAS)

Apesar das mudangas em curso na Previdéncia Social, o INSS, ainda é o
responsavel pela pericia médica, reabilitacdo profissional e pagamento de beneficios dos
segurados. Somente os trabalhadores assalariados, com carteira de trabalho assinada, inseridos
no mercado formal de trabalho, t€m direito ao conjunto de beneficios acidentarios garantidos
pelo MPAS/INSS (BRASIL, 2002a), o que corresponde, atualmente, a cerca de 23 milhdes de
trabalhadores. Portanto, os trabalhadores autdbnomos, mesmo contribuintes do INSS, nfdo t€ém
os mesmos direitos quando comparados com os assalariados celetistas.

No ambito da Previdéncia Social, as Leis n° 8.212 e 8.213 de 24 de julho de 1991,
dispdem sobre a organizacdo da Seguridade Social e sobre os Planos de Beneficios da
Previdéncia. Essas leis abriram caminho para a efetivacdo dos direitos previdencidrios dos

trabalhadores previstos na Constitui¢do Federal. O Decreto n°® 3.048, de 06 de maio de 1999,
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regulamenta a Lei n° 8.213/91 e no que se refere aos acidentes e doencas profissionais,
destacam-se:

a) responsabilidade da empresa na adocdo de medidas coletivas e individuais de
protecdo e seguranca da saude dos trabalhadores;

b) participagdo dos trabalhadores na fiscalizacao;

c¢) caracterizagdo do acidente de trabalho/doenca profissional;

d) garantia da estabilidade no emprego, por um ano", aos segurados que se
incapacitarem para o trabalho, por mais de 15 dias;

e) contém a lista de doengas profissionais no anexo II do Decreto n°® 3.048/99;

f) o empregador € obrigado, sob pena de multa, a comunicar a Previdéncia Social
a ocorréncia de acidente do trabalho, através da Comunicagdo de Acidente do
Trabalho'® (CAT), até o primeiro dia ttil seguinte ao da ocorréncia. No caso de
doenga profissional ou do trabalho, considera-se como dia do acidente a data do
inicio da incapacidade para o trabalho ou o dia em que for concluido o diag-
noéstico, prevalecendo o que ocorrer primeiro;

g) se a empresa nao proceder a comunicagdo do acidente, poderdo emitir a CAT o
proprio acidentado, seus dependentes, a entidade sindical competente, o médico
que o assistiu ou qualquer autoridade pﬁblica”. Nestes casos, ndo prevalecem
os prazos mencionados anteriormente. Porém, a empresa ndo estd isenta da
responsabilidade pela falta do cumprimento da exigéncia de emissdo;

h) agdo regressiva contra os responsaveis (empresas) que negligenciem, quanto as
normas de seguranca e saide do trabalho, contribuindo, desta forma, na

ocorréncia dos infortanios laborais.

Infelizmente, o Ministério da Previdéncia tem se mantido afastado, pouco
participativo e propositivo nas questdes de vigilancia a saide do trabalhador. A vigilancia
poderia ser de muita utilidade no controle aos riscos dos processos de trabalho, pois enquanto
orgdo da seguridade social, é quem paga a conta dos agravos e acidentes decorrentes do

trabalho (PINEIRO; RIBEIRO; MACHADO, 2005).

15 Esse é, sem divida, um dos motivos para a grande subnotificacio dos acidentes.

16 Instrumento utilizado para desencadear procedimentos administrativos com a finalidade de recebimento de
beneficios junto ao INSS. Trabalhadores ptblicos e autdonomos, entre outros, ndo t€m seus acidentes de trabalho
notificados junto ao INSS.

17 Na realidade, quando a CAT ndo € emitida pela empresa, dificilmente o INSS acata o problema do segurado
como acidente e/ou doenga do trabalho.
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Ministério da Satde/Sistema Unico de Satde (MS/SUS)

Cabe ao Ministério da Saide a coordenacdo nacional da politica de satde do
trabalhador, assim como € da competéncia do SUS a execug¢do de acdes desta drea, conforme
determinam a Constituicdo Federal e a Lei Organica da Sadde.

No Brasil, o sistema publico de saide vem atendendo os trabalhadores ao longo de
toda sua existéncia, porém, uma pratica diferenciada do setor, que considere os impactos do
trabalho sobre o processo saide/doenca, surgiu apenas apds a Constituicdo de 1988, que na
secdo que regula o Direito a Saude, inclui a Saide do Trabalhador em seu artigo 200: “Ao
sistema Unico de Saidde compete, além de outras atribui¢des, nos termos da lei: [...]) II —
executar as acdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica bem como as de satde do
trabalhador”.

A Lei Orgénica da Sadde (Lei n° 8.080/90), que regulamentou o SUS e suas
competéncias no campo da Sadde do Trabalhador, considerou o trabalho como importante
fator determinante/condicionante da satde.

O artigo 6° da Lei n® 8.080 determina que a realizacdo das acdes de saide do
trabalhador siga os principios gerais do SUS e recomenda, especificamente, a assisténcia ao
trabalhador vitima de acidente de trabalho ou portador de doenca profissional ou do trabalho;
a realizacdo de estudos, pesquisa, avaliacdo e controle dos riscos e agravos existentes no
processo de trabalho; a informagdo ao trabalhador, sindicatos e empresas sobre riscos de
acidentes bem como resultados de fiscalizacdes, avaliacdes ambientais, exames admissionais,
periddicos e demissionais, respeitada a ética.

Nesse mesmo artigo, a Saide do Trabalhador encontra-se definida como um
conjunto de atividades que se destina, através de agdes de vigilancia epidemioldgica e
sanitdria, a promog¢do e protecao da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacio e
reabilitacdo da saide dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das
condic¢des de trabalho.

No seu conjunto (servigos bdsicos, rede de referéncia secunddria, tercidria e os
servicos contratados/conveniados), a rede assistencial, se organizada para a Saide do
Trabalhador, a exemplo do que ja acontece com outras modalidades assistenciais como a
Satde da Crianga e da Mulher, por meio da capacitagdo de recursos humanos e da definicio
das atribuicdes das diversas instincias prestadores de servigos, poderd reverter sua histdérica

omissao neste campo (BRASIL, 2002a).
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Com a criagdo da Rede Nacional de Atencdo Integral a Sadde do Trabalhador
(RENAST), instituida pela Portaria MS n° 1.679 em setembro de 2002, o SUS tenta viabilizar
uma estratégia de disseminag@o das a¢des em satide do trabalhador em toda a rede de servicos
do pafs. Essa Portaria prevé a implantacdo dos Centros de Referéncia em Sadde do
Trabalhador'® (CEREST), com objetivo de combater de forma mais eficiente problemas de
saude coletiva, como mortes, acidentes e doengas relacionadas ao trabalho no Brasil. A
construcdo da RENAST visa assegurar a assisténcia integral aos trabalhadores dos setores
formal e informal, com problemas de saide relacionados ao trabalho urbano e rural, incluindo
acOes de vigildncia em saude; articulagdo de acdes de promogdo, protecdo, recuperagcdo e
reabilitacdo da saide dos trabalhadores acidentados ou com doencas do trabalho; garantia do
registro de todos os casos de acidentes e doengas do trabalho atendidos nas suas unidades de
saiude e o respectivo encaminhamento previdencidrio; e desenvolvimento de capacitacio e
formacdo de recursos humanos para a disseminacdo desta nova cultura da saide do
trabalhador no SUS.

Infelizmente, para Hoefel, Dias e Silva (2005), o SUS ainda ndo incorporou, de
forma efetiva, em suas concepcdes e acdes, o processo de trabalho, como central, na

abordagem do processo saide/doenca.

18 E a concepgio de uma rede nacional, cujo eixo integrador é a rede regionalizada de CERESTS, localizados
em cada uma das capitais, regides metropolitanas e municipios sede de pélos de assisténcia, das regides e micro-
regides de saide, com a atribui¢do de dar suporte técnico e cientifico as intervengdes do SUS no campo da satide
do trabalhador, integradas, no ambito de uma determinada regifio, com a a¢@o de outros 6rgdos publicos.



3 0 CENTRO DE REFERENCIA EM SAUDE DO TRABALHADOR (CEREST)

3.1 Implantacdo dos CEREST’s

Os problemas de Saide do Trabalhador ndo podem ser entendidos dentro de uma
l6gica estritamente bioldgica e fora do contexto em que se inserem. Sua abordagem necessita
de uma acdo interdisciplinar. Para que isso ocorra de modo efetivo, faz-se necessdria a
utilizacdo de instrumentos, saberes e tecnologias de diferentes areas do conhecimento e
colocados a servigo das necessidades dos trabalhadores (BRASIL, 2006b).

O processo de construcdo de uma rede nacional de atengdo integral a saide do
trabalhador (RENAST), foi definida na Portaria GM/MS n° 1.679/02. Seu objetivo € estimular
a criacdo de centros coordenadores de satide do trabalhador nos estados e municipios. A
RENAST deu origem a Portaria GM/MS n° 2.437 de 07 de dezembro de 2005, determinando
que as acdes em saude do trabalhador devem integrar a rede de servicos do SUS voltados a
assisténcia e a vigilancia. Define que os planos municipais de saide do trabalhador serdo
bienais e pactuados entre os gestores do SUS e pelas comissdes intergestores bipartide
(CIB)". Define ainda, que as agdes em saude do trabalhador “deverdo ser desenvolvidas de
forma descentralizada, em todos os niveis de atencdo do SUS, incluindo as curativas,
preventivas, de promocao e de reabilitagdo”.

Os Centros de Referéncia em Saiide do Trabalhador (CEREST), previstos na
RENAST, devem garantir servicos técnicos assistenciais, sem substituir a rede de servicos do
SUS. Grande parte das a¢gdes voltadas a satde do trabalhador pode ser caracterizada como da
atencdo bdsica, outras de atencdo especializada. Portanto, toda a rede do SUS deve estar
qualificada para responder a essa necessidade. A inclusdo das acdes de saude do trabalhador
na rede de atencdo bdsica de saide faz com que os Centros de Referéncia em Sadde do
Trabalhador deixem de ser porta de entrada do sistema”’, E, de acordo com a Portaria GM/MS
n°® 2.437/05, desempenhem o papel de suporte técnico e cientifico, constituindo-se em centro

articulador e organizador no seu territorio de abrangéncia, onde o trabalho tem lugar central

19 A CIB, seguindo diretriz constitucional de descentralizacio do SUS, ¢é composta paritariamente por
representaciio da secretaria estadual de satide e do conselho estadual de secretdrios municipais de satde. E a
instincia de negociacdo e decisdo quanto aos aspectos operacionais do SUS.

20 Os servicos de satde do trabalhador, antes dos CEREST’s, eram/sdo porta de entrada para os trabalhadores,
numa idéia cristalizada do atendimento ambulatorial individual.
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no processo de producdo social das doencas e das acdes intra e intersetoriais de saide do
trabalhador, assumindo uma funcdo de retaguarda técnica de agdes e idéias de vigiladncia em
saude.

Para a secretaria de estado da sadde (2005): “A estrutura dessa rede de
atendimento aos problemas de satide decorrentes do processo produtivo, extrapola o ambiente
de um servico médico tradicional e requer o desenvolvimento de uma mentalidade sanitdria”.

A atencdo primdria a saide, e mais especificamente, o Programa de Saide da
Familia, deve poder garantir uma aten¢do qualificada para o estabelecimento do nexo causal
entre o quadro de morbimortalidade e os processos de trabalho, de um determinado territério,
afinal os trabalhadores sempre foram usudrios dos servigos publicos de saide. Os CEREST’s
tém a obrigacao de qualificar essa atenc¢do, fazendo com que o SUS incorpore a perspectiva da
Satde do Trabalhador (BRASIL, 2006b).

Apesar das dificuldades, a autora entende, que, além dos cuidados e tratamentos
médicos normais, a atitude que se deve ter diante de uma doenga que o trabalhador apresente é
diferente da atitude que se tem diante de uma doenca comum, isto é, ndo causada pelo
trabalho. Direitos previdencidrios e trabalhistas s6 sdo concedidos a partir do diagndstico,
registro na CAT e encaminhamento correto do trabalhador doente e/ou acidentado. O médico
é, entdo, o primeiro mediador do acesso do trabalhador aos direitos sociais a que faz jus,
quando responde afirmativa ou negativamente as questdes especificas do Atestado Médico,
constante da CAT. Para os trabalhadores sem registro em carteira, a notificacdo dos acidentes
e doencas € importante porque embasa as agdes de vigilancia em saide aos ambientes de
trabalho geradores de agravos, prevenindo novos casos.

Para o trabalhador, enquanto individuo, ainda que os procedimentos diagndsticos e
o tratamento do agravo ou doenga sejam os mesmos, independentemente de o agravo estar ou
nao relacionado ao trabalho atual ou pregresso, € importante que esta relagdo seja estabelecida
e os encaminhamentos adequados sejam realizados. A partir do estabelecimento da relacdo
entre a doenca com o trabalho e do registro dessa informacdo, € possivel coletivizar o
fendmeno e estabelecer procedimentos de vigilancia que modifiquem as condigdes e
ambientes de trabalho geradores de doencas. A indissociabilidade das a¢des assistenciais e de
vigilancia em saide € um dos pilares de sustentacdo da Saude do Trabalhador (BRASIL,
2006b).

Abordar as questdes de Satide do Trabalhador nessa perspectiva significa ampliar
o olhar para além do processo laboral, considerando os reflexos do trabalho e das condi¢des

de vida dos individuos e das familias, envolvendo uma abordagem integral do sujeito
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(BRASIL, 2006b). Apenas a atencdo basica a saude tem a possibilidade de fazer chegar acdes
de satdde o mais préximo possivel de onde as pessoas vivem e trabalham.

O acolhimento dos trabalhadores na porta de entrada do sistema®’, a investigacao
do trabalho como fator determinante do processo satide-doenca e a avaliacdo das situacdes de
risco no trabalho, incorporando o saber do trabalhador e o controle social, sdo possibilidades
concretas da atengdo basica. A capacitacdo dos profissionais de saide para o desenvolvimento
das acdes de satde do trabalhador na rede de servigos de satde tem importincia estratégica na
operacionalizagdo dessa politica. Porém, para que isso se efetive, ndo basta acrescentar mais
uma atribuiciio as j sobrecarregadas equipes de trabalho. E importante que as tarefas sejam
redefinidas e redimensionadas, as equipes capacitadas e garantidos os procedimentos de
referéncia e contra-referéncia necessarios (BRASIL, 2006b).

De acordo com a Portaria GM/MS/n°® 2.437/05, as atribui¢des e responsabilidades
de um CEREST devem estar articuladas com os demais servigos da rede do SUS e outros
setores de governo que possuem interfaces com a Satide do Trabalhador™ e que preve:

a) Garantia do atendimento ao acidentado do trabalho e ao suspeito ou
portador de doenga profissional ou do trabalho, dentro dos diversos niveis
da atencdo, tendo a atengdo bdsica e os servigos de urgéncia/emergéncia
como portas de entrada no sistema, assegurando todas as condigdes, quando
necessario, para o acesso a servicos de referéncia;

b) Implementacdo da notificagdo dos agravos a satude, na rede de atencdo do
SUS, e os riscos relacionados com o trabalho, alimentando regularmente o
sistema de informagdes dos 6rgdos e servigos de vigilancia, assim como a
base de dados de interesse nacional;

c¢) Estabelecimento de rotina de sistematizagdo e andlise dos dados gerados
na assisténcia a satide do trabalhador, de modo a orientar as intervencgdes de
vigilancia, a organizagdo das acdes em saide do trabalhador, além de
subsidiar os programas de capacitacido, de acompanhamento e de avaliacdo
para os profissionais e técnicos da rede do SUS e os participantes do
controle social;

d) Implementagdo da emissao de laudos e relatérios circunstanciados sobre
os agravos relacionados com o trabalho ou limitacdes (seqiielas) dele
resultantes;

e) Criacdo de mecanismos para o controle da qualidade das acdes em satde
do trabalhador desenvolvidas pelos municipios, conforme procedimentos de
avaliac@o definidos em conjunto com os gestores do SUS;

f) Instituicdo e operacionalizacdo das referéncias em sadde do trabalhador,
capazes de dar suporte técnico especializado para o estabelecimento da
relacdo do agravo com o trabalho, a confirmagdo diagndstica, o tratamento,
a recuperacgdo e a reabilitacdo da satde;

21 Outra porta de entrada dos trabalhadores no SUS sdo os servicos de urgéncia e emergéncia que atendem
acidentados do trabalho, acidentes de trajeto e agravos agudos relacionados ao trabalho.

22 Nos programas de satide do trabalhador, as equipes de trabalho sdo, em principio, multiprofissionais e nos
quais se busca um enfoque transdisciplinar e uma articulag@o interinstitucional. Na pratica, porém, prevalecem as
relagdes informais e pessoais entre os técnicos das instituicdes e os trabalhadores.
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g) Apoio a realizacdo sistematica de agdes de vigilancia nos ambientes e
processos de trabalho, compreendendo o levantamento e andlise de
informacgdes, a inspec@o nos locais de trabalho, a identificacdo e avaliacdo
de situagdes de risco, a elaboracdo de relatérios, a aplicacdo de
procedimentos administrativos e a investigacdo epidemioldgica;

h) Instituicio e manutencdo do cadastro atualizado de empresas
classificadas nas atividades economicas desenvolvidas no municipio, com
indicacdo dos fatores de risco que possam ser gerados para o contingente
populacional direta ou indiretamente a eles expostos;

i) Acolher, discutir e prover solugdes as demandas institucionais e dos
movimentos sociais, relacionados com a situag@o de trabalho e que possuem
interfaces com a area, tais como a Previdéncia Social, Ministério do
Trabalho e Emprego, Sindicatos, entre outros;

j) Elaboracgdo e disponibilizacdo da regulamentacdo e dos instrumentos de
gestdo, no ambito regional e municipal, necessdrios a operacionalizacdo da
atencdo a Saude do Trabalhador;

k) Pactuacdo com os gestores regionais e municipais das acdes de atencdo
integral a Satide do Trabalhador.

Em sintese, os CEREST’s t€m por propdsito a promogao da satide e a redugdo da
morbimortalidade dos trabalhadores, mediante a¢des integradas, intra e intersetorialmente,
“numa estratégia de atuacdo transversal” (HOEFEL; DIAS; SILVA, 2005, p. 74), de forma
continua, sobre os determinantes dos agravos decorrentes dos processos produtivos, com a

participacdo de todos os sujeitos sociais envolvidos.

3.2 O Municipio de Lages

3.2.1 Contextualizacio

O municipio de Lage523 teve sua povoagdo iniciada em 1776, no chamado
“caminho dos tropeiros”, na condu¢do de gado entre o Rio Grande do Sul e o interior de Sdo
Paulo (Sorocaba). Situa-se no planalto serrano (Serra Geral) de Santa Catarina, a 210 km da
capital do estado e a uma altitude de 916 metros. Possui uma area total de 2.651,4 km?2, sendo
eminentemente um municipio rural (2.429 km?2), com populacido de 165 mil habitantes (152
mil populacdo urbana; 12 mil populagdo rural). Caracteriza-se por uma economia agraria

(agricultura e pecudria), além do turismo. O clima € subtropical e a temperatura média € de

23 http://www.lages.sc.gov.br/perfil
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14,3 °C (chegando a -7 °C). A vegetagdo é formada por mata nativa de araucdria, associada a

algumas espécies como canela, bracatinga e outras. A maior parte é de pastagens nativas.

Tabela 1 — Tipo de vegetacao por area:

Tipo de exploragdo Area (h4) %
Culturas tempordarias 6.635 1,44
Culturas permanentes 300 0,064
Pastagens nativas 337.792 72,93
Pastagens plantadas 5.000 1,07
Mata natural 77.486 16,73
Mata plantada (Reflorestamento) 35.957 7,77

Total 463.170 100,00

Fonte: IBGE censo agropecudrio 1996.

Lages é uma cidade que se constitui como polo regional, exercendo influéncia
sobre 18 (dezoito) pequenos e médios municipios>, seja pela forca de seu comércio local, seja
pela concentracdo de instituicdes administrativas e de comando dos governos estadual e
federal.

Os primeiros habitantes desta terra foram os indios das tribos Kaigang e Xokleng.
Em 1766 chegaram os colonizadores paulistas de origem portuguesa com a finalidade de
ocupar o territério e de “protegé-lo” de uma provavel invasdo espanhola, jd que o sul do Brasil
era um espaco de disputa entre portugueses e espanhois.

A formacio do povo serrano’, portanto, resultou de vérios grupos étnicos: indios,
portugueses, africanos, espanhdis, italianos, alemaes.

Até 1940, a principal atividade econdmica desenvolvida na regido foi a pecudria. A
terra foi dividida entre poucos proprietdrios e construiram-se grandes fazendas de criagcdo
extensiva. A formagao cultural traz, ainda hoje, caracteristicas desse periodo, evidenciando-se

a influéncia dos poderes politico e econdmico, calcados na grande propriedade, onde se

24 Politicamente estes municipios fazem parte da AMURES — Associacdo dos Municipios da Regido Serrana.
Sao eles: Lages, Capdo Alto, Campo Belo do Sul, Cerro negro, Anita Garibaldi, Celso Ramos, Sao José do
Cerrito, Ponte Alta, Correia Pinto, Otacilio Costa, Bocaina do Sul, Bom Retiro, Painel, Urupema, Rio Rufino,
Urubici, Sao Joaquim e Bom Jardim da Serra.

25 Denominacdo que resulta das caracteristicas fisico-geograficas da regido: altitude média de 945 metros, com
relevo predominante de platds e formagdes montanhosas escarpadas.



57

forjaram relagcdes de dominag@o/submissdo, através, sobretudo, do “paternalismo” e do
“compadrio”, fortalecendo a figura do “coronel/patrdo” como autoridade méaxima (Centro de
Direitos Humanos e Cidadania da Regido Serrana, 2004).

A partir de 1945, a exploracdo da madeira passou a ser a principal atividade
econdmica da regido. O pinheiro brasileiro (Araucdria angustifélia) traduziu-se no ‘“novo
ouro”, alavancando ndo s6 a economia regional, mas de todo o sul do Brasil. Passaram-se 20
anos de intensa exploragdo e as reservas nativas mostraram oS primeiros sinais de
esgotamento. Pode-se concluir que tanto a atividade pecudria, quanto a madeireira, ndo
promoveram o desenvolvimento econdmico e social na perspectiva da populacdo. De fato, a
regido serrana nunca teve um projeto planejado de desenvolvimento global.

De acordo com dados do Centro de Direitos Humanos e Cidadania da Regido
Serrana (2004, p.3), “a regido serrana ¢ a mais empobrecida do estado de Santa Catarina e a
principal conseqiiéncia é o intenso éxodo rural, que determina o esvaziamento do campo e o
inchaco desordenado das cidades. Os bairros de Lages mostram muitos rostos desnutridos,
doentes, sem casa, sem trabalho, analfabetos, biscateiros, diaristas”.

Por outro lado, ha que se reconhecer na histéria dessa regido uma poderosa forca
de resisténcia. Apesar de uma histéria marcada por injusticas e sofrimentos, cresce a
organiza¢do do povo negro e do povo caboclo, protagonistas de muitas lutas como na Guerra
do Contestado (1912-1916), onde a principal bandeira foi a reconquista da terra que lhes
estava sendo tirada. As mulheres tdo marcadas pela discriminag¢éo e pelo machismo emergem
como uma forca significativa, reivindicando direitos proprios e ocupando cada vez mais

espacos na sociedade serrana.

3.2.2 Chegando em Lages

Em meados de 2003, a autora muda-se para o municipio de Lages, e oferece ao
gestor (prefeito) a possibilidade de implantacdo de um servigo para o atendimento a saide da
populagio trabalhadora. Aquela época, Lages era administrada por uma coligagio de partidos
de oposi¢do ao governo federal.

A proposta era conhecer as caracteristicas especificas daquela regido, inteirando-
se da realidade social, a fim de se compreender e modificar os problemas que afligem os

trabalhadores do municipio.
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De inicio, as vistorias deram-se nos ambientes de trabalho da Prefeitura de Lages a
fim de que se pudesse sedimentar a proposta de um CEREST (APENDICE A). Somente
depois de alguns meses conseguiu-se expandir as inspe¢des para outros ambientes laborais,
além do espaco da prefeitura. O primeiro local de trabalho vistoriado foi o lixdo®® da cidade. A
demanda se deu através de um trabalhador com sintomatologia, que foi encaminhado para o
“setor de satide do trabalhador”. Durante a vistoria constatou-se a presenca de catadores no
lixdo. A maioria foi posteriormente removida para uma cooperativa de reciclagem de lixo.
Porém, eventualmente, alguns retornavam ao lixdo, por nio se adaptarem ao trabalho mais
formal: alegavam maiores ganhos com a catagdo e desentendimentos com a coordenacido da
cooperativa, entre outros motivos.

Concomitantemente as vistorias nos ambientes da Prefeitura de Lages, procedia-se
a um levantamento dos ambientes de trabalho com importancia econdmica e epidemiolégica,
para Lages e regido, com vistas a identificar os processos produtivos que mais geravam riscos
e agravos a saude dos trabalhadores.

A inddstria da madeira, papel e celulose (Lages € o 3° maior produtor de papel e
celulose do Brasil); a construg@o civil; o cultivo de hortalicas; a producdo de maci e de
pinhdo; e a silvicultura — plantagdo de Pinnus elliot”’, destacaram-se como atividades com
importancia econdmica e epidemioldgica (potenciais geradoras de danos a sadde), passiveis de
exporem a riscos os trabalhadores em seus ambientes laborais.

Com o objetivo de planejar e definir as acdes que respondessem as necessidades
de saide da populacdo do municipio elaborou-se o Plano de Satide do Trabalhador para o
Planalto Serrano”® (ANEXO C), que definiu a secretaria de satide do municipio de Lages,
como responsdvel por essa estratégia organizacional. O plano foi pactuado com os gestores do
SUS (municipio e estado), aprovado pela instancia de controle social — conselho municipal de
saide (ANEXO D) e corroborado pela comissdo intergestores bipartide. Posteriormente foi
apresentado a drea técnica de saide do trabalhador do Ministério da Saidde, para andlise e
aprovacdo. O plano de satde do trabalhador para Lages e regido pode e deve ser modificado,
uma vez que se trata de processo continuo, na medida em que se alteram as condigdes

ambientais e/ou organizacionais.

26 No Brasil, o depdsito a céu aberto é o meio mais utilizado para a destinagdo final dos residuos da vida urbana,
configurando a existéncia de “lixdes”.

27 Os reflorestamentos de Pinnus elliot sdo ambientes de trabalho de quase escravidao, na medida em que expde
os trabalhadores as intempéries (alojados em barracas de lonas pretas), ataques de animais peconhentos,
sobrecarga fisica.

28 O CEREST, apds a habilitagdo do Ministério da Saude, teria abrangéncia regional e ndo somente municipal.
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Em relag@o aos nimeros de acidentes e doencas do trabalho, além das notificacdes
referentes aos trabalhadores regidos pela CLT, e registrados pelo INSS - de notdria
subnotificacdo —, ndo havia, no municipio, estatisticas de agravos relacionados ao trabalho®.

Como atribui¢des principais, o CEREST/Lages atuou — em caréter individual — na
assisténcia a trabalhadores portadores de doencas e que necessitavam ter o nexo com o
trabalho estabelecido, e na emissdo de laudos e pareceres com encaminhamento apropriado
para cada caso. Coletivamente, atuou na vigildncia aos ambientes de trabalho/processos
produtivos passiveis de geracdo de agravos; na concep¢do e coordenacdo de projetos de
promogdo a saiide e na notificacdo de acidentes e doencas do trabalho.

A notificacdo dos agravos (registro dos acidentes e doencas do trabalho), que deve
nortear as acdes de vigilancia e as intervengdes dos ambientes de trabalho permitindo a
detecgdo e a prevencdo de novos casos, proporcionando ambientes seguros e dignos, foi uma
importante realizacdo do Centro de Referéncia em Saide do Trabalhador/Lages, que serda
descrita no Capitulo 4.

Os trabalhadores s@o usudrios dos servicos publicos de saide (BRASIL, 2006b),
portanto o SUS ja presta assisténcia a uma grande parcela dessa populagdo. A sensibilizacdo
e capacitacdo de profissionais da rede basica de satide para a identificacdo dos riscos do
ambiente do trabalho, auxiliam na detec¢do precoce dos agravos a satde de origem
ocupacional e a sua conseqiiente notificacdo. O apoio da secretaria de estado da saidde, através
do CEREST estadual, permitiu a implementacdo de cursos de capacitagdo para Lages e regido,
abrangendo um publico-alvo ampliado - de profissionais do Programa de Satide da Familia
(PSF) até fiscais de vigilancia sanitdria e controle social (sindicatos, organismos de igrejas,
ONG’s).

As acdes desenvolvidas pelo municipio colocaram Lages em evidéncia, e fizeram
com que o Ministério da Sadde avaliasse a possibilidade da oficializacdo daquele servigco
especializado, que era pleiteado por pelo menos, oito outros municipios do estado de Santa
Catarina.

O territério de abrangéncia do CEREST foi idealizado, inicialmente, para atender
somente trabalhadores do municipio. A habilitacdo do CEREST/Lages pelo Ministério da
Saiide, em setembro de 2006 (ANEXO E), que resultou em financiamento para o municipio,

fard com que seja de referéncia, com expansdo para a regido de todo o Planalto Serrano. O

29 Pesquisou-se junto a vigilancia epidemioldgica do municipio, as declaracdes de dbito e fichas de notificacio
compulsdria, no periodo de 2002 a 2003. Um dos técnicos de seguranga do trabalho da prefeitura preenchia a
CAT para todos os servidores municipais que o procuravam, independentemente do vinculo contratual, sem o
diagndstico médico e o nexo etioldgico.
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centro de referéncia teve sua existéncia concretizada junto ao espaco fisico da secretaria
municipal de saide (ANEXO F).

Entendendo que acdo e reflexdo sdo componentes insepardveis, a atuacdo no
CEREST teve intengdo de ser um foro de resgate da dignidade perdida pelas condicdes
insalubres e/ou perigosas em que o trabalho ¢é realizado; da satde perdida em fun¢do do
trabalho exercido em condi¢des inadequadas e, trazer a tona e restabelecer, os parcos direitos

perdidos na burocracia das instituicdes governamentais € empresariais.



4 AS ACOES DO CEREST/LAGES

Em funcdo da baixa estruturagdo (fisica e pessoal) do servigo30, optou-se por uma
atuacdo do CEREST/Lages em situagdes extremas envolvendo a satde dos trabalhadores,
quais sejam, agir numa faixa etdria que ainda ndo estd (ou ndo deveria estar) inserida no
mercado de trabalho — criangas e adolescentes, e atuar no que de pior pode acontecer com um
trabalhador, que é morrer em funcdo de seu trabalho. Desse modo, articulou-se capacitagoes
para os professores da rede municipal de ensino fundamental e para os profissionais que
atuavam com menores economicamente ativos, além de se estabelecer um convénio formal
entre o municipio e a policia civil, a fim de se investigar as causas dos obitos por acidentes de
trabalho.

Concomitantemente, para poder intervir e transformar ambientes de trabalho
geradores de agravos a saude dos trabalhadores, o conhecimento da realidade local através do
levantamento dos processos produtivos e do conhecimento dos agravos que acometem oS
trabalhadores naquela regido, através da notificacdo dos acidentes e doencas do trabalho, foi
de extrema importancia na priorizacdo das a¢cdes do CEREST.

Essas a¢des resultaram em programas e projetos que serdo detalhados a seguir.

4.1 Trabalho Infantil

A Constituicdo Federal, em seu art. 7°, inciso XXXIII, determina a proibi¢ao de
qualquer trabalho a menor de 16 anos, salvo na condicdo de aprendiz a partir de 14 anos.

Segundo o Estatuto da Crianga e do Adolescente (1991), considera-se crianca toda
a pessoa até 12 anos de idade incompletos, e adolescentes, entre 12 e 18 anos incompletos.

O trabalho infantil, realizado por criangas e adolescentes com idade inferior a
minima permitida para o ingresso no mercado de trabalho, vem sendo mundialmente
combatido, por interferir negativamente no desenvolvimento fisico, emocional e social destas

criangas e adolescentes (UNICEF, 2006).

30 A secretaria de saide ndo disponibilizava recursos humanos para o CEREST. Na medida em que as a¢des iam
se concretizando, liberava esporadicamente algum funciondrio para capacitagdes ou reunides com a técnica do
CEREST.
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Para Volpi (2006), a sociedade precisa ter consciéncia de que o trabalho infantil é
um problema, inclusive aquele que ndo prejudica diretamente a integridade fisica da crianca,
como o trabalho doméstico e o de ajuda aos pais, no meio rural. A pobreza é o principal
motivo que leva criancas e jovens a trabalhar. Um sistema educacional deficiente contribui
para for¢éd-los a essa situacdo. Por ter remuneragdo mais baixa e por retirar postos de trabalho
de adultos, o trabalho infantil acaba gerando mais pobreza, uma vez que a renda média das
familias fica ainda mais baixa e compromete o pais economicamente.

O trabalho infantil faz com que a crianga se torne um pai que vai ter salario baixo,
emprego precdrio, e depois vai precisar que o filho o ajude a manter a economia da casa.
Nesse ciclo de reproducdo da pobreza, revela-se a falsidade de que o trabalho é uma
oportunidade. E necessario vencer a cultura de que a crianga precisa colaborar com os adultos
e que ela vai resolver os problemas que os mais velhos ndo conseguem resolver (Volpi, 2006).

Por conta disso, alguns mitos a respeito do trabalho infantil estdo enraizados no

cotidiano do Brasil, e sdo citados pela OIT (2006):

1. “O trabalho infantil é necessdrio porque a crianca estd ajudando sua familia a
sobreviver”. E profundamente injusto delegar a crianga a responsabilidade de ser o arrimo da
familia, privando-a de seu direito a educagdo, ao convivio familiar, ao lazer e a formacdo
profissional, comprometendo, assim, o seu futuro.

2. “A crianca que trabalha fica mais esperta, aprende a lutar pela vida e tem
condicoes de vencer profissionalmente quando adulta”. S6 a escola pode desenvolver as
potencialidades das criancas e dos adolescentes, preparando-os para o mercado de trabalho
quando se tornar adulta.

3. “O trabalho enobrece a crianca. Antes trabalhar que rouba”. Incapacidades
permanentes, mutilacdes, intoxicacdes e mortes de criangas e adolescentes submetidas aos

rigores do trabalho sdo uma realidade que ndo aparecem nas estatisticas.

Ao adolescente é proibido o trabalho noturno, perigoso, insalubre ou penoso. A
Portaria do Ministério do Trabalho e Emprego MTE/SIT n°® 20/01, classifica os servicos

perigosos ou insalubres, proibidos para os menores de 18 anos:

a) trabalhos na construcdo civil, com sisal e cana-de-agticar; em tecelagens;
em lixdes; na operagdo industrial de reciclagem de papel, plastico ou metal;
em ceramicas e olarias; em carvoarias; na fabrica¢do de fogos de artificios;
em manguezais ou lamagcais; nas colheitas de citricos e de algodao; em
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madeireiras, serrarias ou corte de madeira; em serralherias; em borracharias;
na industria de méveis; em pordo ou convés de navios.

b) realizado em locais prejudiciais a sua formagao e ao seu desenvolvimento
fisico, psiquico, moral e social. Considera-se prejudicial & moralidade do
adolescente, por exemplo, o trabalho em boates e danceterias, assim como a
venda de bebidas alcodlicas e de produtos farmacéuticos.

¢) realizado em hordérios e locais que ndo permitam a freqii€ncia a escola.

d) outros trabalhos que sejam nocivos a sua satide e ao seu desenvolvimento
normal. Por exemplo, € proibido o trabalho que demande o emprego de
forca muscular superior a 20 quilos para o trabalho ocasional, ou 11 quilos
para o trabalho freqiiente, para o género masculino, sendo, respectivamente,
15 e 7 quilos para o género feminino.

Segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios IBGE, 2003),
existem no Brasil, cinco milhdes e meio de criancas e jovens entre 05 e 17 anos,
economicamente ativos. Segundo o Ministério da Saide (2006c¢), entre 1995 e 2004, houve
um decréscimo do percentual de criangas trabalhando no Brasil. Mesmo assim, o Brasil € alvo
de pressdes internacionais para aumentar o combate ao trabalho infantil.

Apesar de ser impossivel levantar nimeros globais sobre o problema, dada sua
natureza oculta e as dificuldades que as criangas t€m para apresentar denudncias, a OIT (2006)
detectou “que, em algumas éreas, a maioria dos trabalhadores infantis enfrenta algum tipo de
violéncia no local de trabalho, seja esta verbal, fisica ou sexual”. Dos 246 milhdes de criangas
que trabalham no mundo, 60% té€m trabalhos “perigosos”, em fabricas de vidros, minas e
plantagdes. Mais de 80% das criangas de todo o mundo vivem em paises que ratificaram os
dois convénios da OIT que combatem o trabalho infantil.

Os acidentes de trabalho que envolvem criangas e adolescentes sdo de notificacdo
compulséria, conforme a Portaria n® 777/2004, do Ministério da Saide. Porém, os agravos a
saide decorrentes do trabalho infanto-juvenil sdo pouco visiveis, na medida em que suas
seqiielas aparecem somente na vida adulta, ficando subnotificadas durante o periodo da
infAncia. Assim, as estatisticas oficiais acabam ndo retratando a real dimensido do problema,
dificultando o desenvolvimento de politicas de saide que contribuam para a erradicacao do
trabalho infantil e a prote¢c@o do trabalho do adolescente (OIT, 2006).

Para a OIT (2006), o Brasil ndo tem uma politica nacional de combate ao
problema. O que se tem, segundo Oliveira (2006), “é um mosaico de programas, em Vvarios
ministérios, que tentam convergir para um resultado que muitas vezes é positivo. Mas o Brasil
precisa criar metas concretas de erradicacdo, hoje inexistentes. Isso dificulta o controle e a

fiscalizacdo do trabalho”.
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Durante o atendimento de criangas em unidades de sadde, tem sido constatado
indicios de exploracdo de mdo-de-obra infantil. Quando os profissionais percebem esse
problema, sdo orientados a apresentar notificagdo ao ministério publico e aos conselhos
tutelares e de direito da crianga e do adolescente.

A dimensdo numérica e a importincia da repercussdo sobre a saude fisica e
psicossocial, bem como as circunstincias que aumentam as situagdes de risco a que se expdem
criancas e adolescentes trabalhadores, coloca o tema em destaque para a elaboracdo de

politicas publicas.

Trabalho Infantil em Lages:

Capacitacao para Profissionais que Trabalham com Menores Economicamente Ativos

Em Lages, detecta-se a presenga de criangas e adolescentes nos pomares de maga
durante a colheita, no lixdo da cidade, na catacio de lixo e coleta de material reciclavel, na
prostituicdo infantil, servigos domésticos, comércio ambulante e nas pedreiras (MTE, 2005).
Em fun¢do dessa realidade (ANEXO G), o CEREST/Lages articulou com a secretaria de
estado da satide (CEREST estadual), um curso de sensibilizacdo para a Atencdo Integral a
Satde de Criancas e Adolescentes Economicamente Ativos. O curso pautou-se em um
diagnéstico que denuncia a existéncia, no Brasil, de criangcas e adolescentes inseridos em
situacOes perigosas de trabalho. Apresentou as bases conceituais que abordam as
conseqiiéncias do trabalho na satde de criangas e adolescentes economicamente ativos, seu
impacto no processo de desenvolvimento e, a maior vulnerabilidade deste grupo diante
ambientes de trabalho insalubres e perigosos.

O publico-alvo convidado, profissionais que lidam com menores economicamente
ativos, incluiu o féorum municipal contra a violéncia e exploracdo sexual infantil, organismos
ligados a igrejas (pastoral da saide e cdritas diocesana), técnicos da area de psicologia,
auditores da delegacia regional do trabalho, secretaria da promogao social, secretaria de saide
e programa de saide da familia, conselho tutelar, promotoria e juizado da crianca e
adolescente. Participaram 42 pessoas sob a assessoria de técnicas da Universidade do Estado
do Rio de Janeiro com o apoio do Ministério da Satde. Como encaminhamento, as entidades
participantes se comprometeram a fortalecer o CEREST nas ag¢des envolvendo trabalho

infantil e em suas vérias atividades, tais como: estruturar um Férum permanente de discussao
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do trabalho infantil com plano de agdo e agenda de reunides; capacitar os educadores no
contexto da erradicagc@o do trabalho infantil e prote¢do do trabalho do adolescente; articular
com os cursos técnicos da regido, contetidos de saide do trabalhador; fortalecer a articulagdo
entre a rede de atendimento (conselho tutelar, redes de ensino, secretaria da promogéo social,
secretaria de sadde, ministério publico, poder judicidrio, policia, organizacdes da sociedade
civil) a criangas e adolescentes no sentido de encaminhar adequadamente os casos de trabalho
infantil e trabalho desprotegido do adolescente existentes na regifo; construir um fluxograma
de atendimento integral junto a rede de atendimento; desenvolver pesquisas qualitativas e

quantitativas acerca dessa tematica; divulgar a existéncia e atribui¢cdes do CEREST.

Escola do Futuro Trabalhador

Outra alternativa para o enfrentamento da questdo satdde/trabalho na infincia e
adolescéncia € a sensibilizagdo e a capacitagdo de professores da rede municipal e estadual de
educacdo. A abordagem da questdo sadde e trabalho dentro das escolas, através de
metodologias educativas apropriadas a cada realidade social, ¢ fundamental.

Entende-se a criacdo de espacos de discussdo com os professores como prioritario,
uma vez que estes ocupam uma posicdo-chave na formacgao e na transmissao do conhecimento
e das normas culturais da sociedade. S3o sujeitos privilegiados, portanto, para atuar na
promocgdo da saude do trabalhador, em sua fase mais inicial, propiciando intercambio com a
familia e a comunidade e permitindo construcio coletiva de alternativas vidveis que impegam
as conseqiiéncias nocivas do trabalho precoce (OIT, 2006).

Para justificar a existéncia de um programa pedagdégico abordando essa questdo, o
Ministério do Trabalho e Emprego (2002b), 6rgdo cuja funcio €, eminentemente, cobrar o
cumprimento de leis, reconheceu que as transformac¢des no mundo do trabalho exigem novas
posturas e a globalizac¢do induz ao aumento de produtividade com redugdo de custos e postos
de trabalho.

A competitividade da abertura de mercados; as desigualdades de forgas entre
capital e trabalho; o aumento do desemprego ou subemprego; o crescimento macico da
economia informal, com agravamento da miséria e exclusdo social; as novas relacdes de
trabalho que englobam o empresariado, o empreendedor, o autdbnomo, o cooperativado, o

trabalhador formal e o informal; os sistemas de comunicagdo que tornam as distdncias
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virtuais, com reflexos nos processos de producio, na circulacido de mercadorias e na forma de
consumo; a modernizagdo tecnoldgica, com as conseqiientes mudangas verificadas no mundo
do trabalho, envolvendo riscos e agravos a satde daqueles que trabalham; a manutencdo de
direitos conquistados que sdo ameacados pela precarizagc@o nas relagdes de trabalho, sdo fatos
que devem ser discutidos na escola, muito antes do ingresso no mercado de trabalho (MTE,
2002b).

Dai a concep¢do de um programa como a Escola do Futuro Trabalhador, que
constitui-se em um conjunto de acdes educativas a respeito do mundo do trabalho, voltadas
para criangas e adolescentes, do ensino fundamental.

Seu contetdo € centrado em temas relacionados com o mundo do trabalho, e
aborda a legislacdo trabalhista, seguranca e satide dos trabalhadores, além de outras formas de
relacdes de trabalho. O programa iniciou-se no estado do Parand, em 1997, através de
parcerias entre a delegacia regional do trabalho e prefeituras municipais, que o
implementaram no ensino fundamental.

As questdes relativas ao presente e futuro das relacdes entre capital e trabalho e,
especialmente, do espaco ocupado pelo trabalho na vida do homem, trazem novas relacdes
sociais, novas nogdes de valores, alterando o cotidiano das pessoas e seu papel de atores na
sociedade em que vivem. Essas foram as justificativas para que se investisse em um programa
que a Prefeitura do Municipio de Lages, através do Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador, desenvolveu em cooperagdo com o Ministério do Trabalho e Emprego, através
da Delegacia Regional do Trabalho no Estado de Santa Catarina. Em Lages, a “Escola do
Futuro Trabalhador” capacitou professores da rede municipal de ensino — professores da 4*
série do ensino fundamental — com o objetivo de despertar nas criangas entre 08 e 10 anos de
idade, o interesse por questdes fundamentais para a cidadania, sendo o aluno um propagador
de conhecimentos relativos a seguranga e satide do trabalhador e direitos trabalhistas (MTE,
2002b), junto a sua familia e bairro onde vive.

Segundo o Ministério do Trabalho e Emprego (2002b), a educacio é fundamental
para que os individuos dominem os cédigos simbdlicos de uma sociedade cientifica e
tecnoldgica, ndo como objetos, mas como sujeitos do processo de apreensdo do mundo social
e cultural, estando aptos, por terem seus horizontes ampliados, a transitarem, ativa e

responsavelmente, em todas as outras esferas da vida.
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A Implantacao da “Escola do Futuro Trabalhador” em Lages

Numa das assembléias do Férum Estadual de Satide e Seguranca do Trabalhador,
do qual Lages ¢é signatirio (ANEXO H), em Florianépolis (més de junho/2004), uma técnica
da Delegacia Regional do Trabalho/SC expds o programa educativo do Ministério do
Trabalho e Emprego — a “Escola do Futuro Trabalhador”. Esse programa previa a capacitagao
dos professores do ensino fundamental da rede municipal. A técnica do CEREST/Lages
interessou-se e clareou os quesitos para implantacdo desse programa no municipio. Foram
feitos inimeros contatos (telefonico, eletronico e pessoal) com a DRT/Floriandpolis e com a
secretaria da educacdo do municipio, para definicdo das escolas e professores a serem
capacitados. Realizou-se reunides, tanto em Lages como em Florianépolis e, por fim, chegou-
se a um Termo de Cooperagdo entre as duas entidades (ANEXO I).

As dificuldades iniciaram-se por conciliar uma data para a assinatura do termo de
cooperacdo entre as autoridades envolvidas (Prefeitura de Lages, Ministério do Trabalho e
Emprego e Ministério Publico do Trabalho), além do envolvimento dos auditores fiscais do
trabalho que ministrariam a capacitagdo, uma vez que, segundo informagdes do 6rgdo, esse
tipo de atividade ndo pontuava como produtividade, sendo considerado um trabalho
“voluntario”. Outras questdes, inclusive de ordem politico-partidaria, dificultavam e
atrasavam o inicio da capacitacao.

Finalmente, conseguiu-se selecionar trés escolas, sendo dois CAIC — Centro de
Atendimento Integral a Crianca e uma escola municipal. Além das professoras, da 4* série do
ensino fundamental, que efetivamente estdo em sala de aula e trabalhardo os conteidos com os
alunos, as diretoras e orientadoras pedagégicas foram convidadas. O publico alvo incluiu
também monitores da secretaria da promog¢do social. O CEREST de Lages se responsabilizou
pelo acompanhamento das escolas apds a capacitagdo.

As acdes educativas ocorrem de forma transversal, possibilitando a abordagem de
temas relacionados as questdes trabalhistas nas aulas de matematica, historia, geografia,
biologia, quimica ou ciéncias. A afericdo dos resultados deu-se de forma periddica, através de
relatério bimestral (ANEXO J). Em sala de aula, os depoimentos das criancas iam do
divertido ao emocionante. Discorriam, a seu modo, sobre trabalho infantil, CLT, registro
profissional em carteira, exposicdo a agrotoxicos (trabalho insalubre), jornada de trabalho
(horérios de trabalho dos pais). Em uma das escolas, um aluno de 08 anos contou que cortava

lenha para o fogdo, a mando da mde. Um coleguinha lembrou que ele ndo podia, porque se
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tratava de trabalho infantil e perigoso. Ao que o primeiro respondeu: ““se eu néo cortar, ela me
bate”.

No seguimento das atividades de saide do trabalhador em Lages, sugeriu-se a uma
das supervisoras da secretaria da educacdo que estimulasse uma peca de teatro sobre o
trabalho infantil. Um dos CAIC se responsabilizou, € montou uma pec¢a, com base no Estatuto
da Crianga e do Adolescente, que foi apresentada na abertura da I* Conferéncia Municipal de
Saude do Trabalhador de Lages, em setembro/2005 (ANEXO K).

Depois dessa capacitacdo, realizou-se contatos com os estabelecimentos de ensino
profissionalizante, para estimular a inclusdo, nos curriculos, de elementos bésicos e essenciais

da area de saade do trabalhador.

4.2 Intoxicacoes por Agrotoxicos

O Brasil é o 3° maior consumidor de agrot6xicos no mundo e o primeiro no
ambito da América Latina (ANVISA/Geréncia Geral de Toxicologia, 2005).

Dados do ano de 2003 do Sistema Nacional de Informagdes Toxico-
Farmacoldgicas, da Fundagdo Oswaldo Cruz, indicam que os agrotoxicos foram responsaveis
por 10,42% das notificacdes de intoxicacdo humana, totalizando 7.838 casos. Ressalte-se que
esses dados sdo origindrios da Rede Nacional de Centros de Informacdo Toxicoldgica e,
portanto, somente refletem os casos que buscaram esses servigos. A letalidade dos agrotdxicos
atinge 2,34%. Em Santa Catarina, no ano de 2005, 1024 intoxicacdes foram notificadas pelo
SINITOX/Fundacdo Oswaldo Cruz/Ministério da Sadde, incluindo agrotéxicos de uso
agricola, agrotoxicos de uso doméstico, produtos veterindrios e raticidas. No Sistema Nacional
de Agravos de Notificacdo (SINAN), apenas 537 casos foram notificados, no mesmo
peri0d03l. Sdo dados subnotificados e segundo estudos da OMS, para cada caso notificado
deve-se multiplicar por 50, para se chegar mais proximo de um ntimero realista da totalidade
dos intoxicados. Ainda assim, a notificagdo compulséria alcangca apenas as intoxicacdes

agudas, ndo havendo identificagio e registro, da maioria dos casos cronicos.

31 O SINAN notifica apenas casos confirmados.
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O impacto dos agrotéxicos na satide € uma questdo complexa, principalmente no
caso das intoxicacdes cronicas. O desafio clinico estd na andlise da exposicdo ocupacional que
pode abranger muitos produtos, dificultando a identificacdo dos efeitos especificos.

Os agrotoxicos organofosforados estdo entre os mais usados, e os quadros de
intoxicacdo aguda cursam com sintomas digestivos e neuroldgicos subitos. Uma atengdo
especial deve ser dada ao processo de intoxicagdo cronica, que em geral afeta o sistema
nervoso, manifestando-se por sintomas gerais de fadiga ou fraqueza muscular e sintomas
cognitivos como irritabilidade, dificuldade de concentracdo e memorizagdo. Freqiientemente
os sintomas nao sdo percebidos como possivelmente associados ao agente quimico, a ndo ser
quando j4 em estado avangado de lesdo orgéanica (OIT, 2006).

Uma vez aplicados na lavoura, os agrotoxicos contaminam todo o meio ambiente,
pois ficam impregnados no solo e nos alimentos, penetram nos cursos de dgua (rios, lagoas) e,
quando pulverizados, sdo levados pelos ventos para outros lugares, atingindo casas proximas.
Assim, toda a populagdo fica exposta aos produtos quimicos, mesmo aqueles que nédo estdo
diretamente no processo de aplicagdo, como recém-nascidos, pessoas idosas e enfermas.
Como em geral a contaminag@o do ambiente € progressiva e em pequenas doses, os problemas

de sadde tendem a surgir lentamente e sdo de dificil diagnédstico (OIT, 2006).

O Caso das Intoxicacoes nos Pomares de Maca:

A Demanda da Rede Piblica de Satde de Lages

A preocupacdo com a saide e seguranga dos trabalhadores constitui-se num dos
temas de mais elevado poder aglutinador (SAO PAULO, 2005). Os conflitos da relagdo
saude/trabalho detectados a partir da vivéncia da atuacdo no CEREST, sdo permeados por
interesses de diversos atores:

1. Trabalhadores em geral e vitimas de acidentes ou doengas do trabalho, que ndo
possuem conhecimento suficiente acerca de saide e seguranca no exercicio do trabalho;
trabalhadores da saide — técnicos — que labutam para que esse conhecimento e a necessaria
assisténcia chegue a outros trabalhadores;

2. Empregadores que t€ém questdes econdmicas de exigéncia de qualidade. Muitas

vezes ndo providenciam treinamento e conhecimentos sobre seguranca e condi¢Oes de
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trabalho suficientes aos trabalhadores, além de ndo informarem, oficialmente, a real situagdo
sobre acidentes ou doencas;

3. Governos, pois a saide e seguranca no trabalho tém interfaces com o sistema
produtivo e geracdo de riqueza nacional. Existem politicas de satide e ambiente, mas carecem
de fiscais e técnicos para a aplicabilidade das leis, além da falta de vontade politica para que
essas politicas se concretizem,;

4. Sociedade, que enfrenta as perdas econdmicas e humanas em virtude da perda
e/ou redugdo da capacidade para o trabalho.

Cabe ao poder publico o papel fundamental de mediar negociacdes com o objetivo
de proteger a saude e seguranca dos trabalhadores, buscando a colaboracio da sociedade, do
empresariado e sindicatos.

Durante sua implantacio, em fevereiro de 2005, o CEREST foi acionado por uma
enfermeira da rede bésica de saide (PSF), relatando o atendimento médico de casos suspeitos
por intoxicagdo com agrotoxicos. Tratava-se de trabalhadores sazonais dos pomares de maca
do planalto serrano, em fase de colheita. O CEREST, através de sua técnica, conversou com o
médico assistente da unidade de saide a respeito do atendimento clinico, exames laboratoriais
que poderiam ser solicitados pelo SUS, afastamento do trabalho se fosse o caso, notificacdo a
empresa para a emissdo de CAT e conduta clinica a ser adotada. O médico relatou o
atendimento de, pelo menos, doze casos de trabalhadores, colhedores de macd, de duas
empresas, suspeitos de intoxicagdo por agrotdxico (ndo se tinham informagdes sobre o tipo
utilizado). Os sintomas apresentados eram comuns a todos eles: tonturas, nduseas, vomitos,
lesdes de pele unilaterais em face e antebragos (hiperemia e descamagdo). Nao havia relacio
entre o tempo de trabalho (inicio do contrato) e a sintomatologia apresentada.

Durante o atendimento médico, os trabalhadores informavam que enquanto
colhiam as macas, os funciondrios da empresa pulverizavam as macieiras. Havia dentncias
também, de outras irregularidades, como a ma qualidade da 4dgua servida aos trabalhadores e
quanto ao vinculo contratual (trabalhadores sem registro). Para agravar ainda mais, uma
decisdo judicial da Comarca de Sao Joaquim, municipio cerca de 70 km de Lages, autorizava
que adolescentes participassem da colheita da fruta (ANEXO L).

Dentro desse contexto, evidenciou-se a importancia do papel exercido pelo
CEREST, no sentido de aglutinar outros setores e segmentos, e propor acdo articulada numa
tentativa de minorar o complexo problema que é a exposicdo do trabalhador rural aos

agrotoxicos. Em geral, o trabalhador tem baixo grau de instru¢do, pouquissima informagdo
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acerca dos efeitos nocivos dos produtos quimicos que manipula e, conseqiientemente, banaliza
a toxicidade, além da inser¢éo precoce (e ilegal) no mercado de trabalho (Sdo Paulo, 2005).

Um dos agronomos da secretaria da agricultura da prefeitura foi acionado e
explicitou o processo produtivo da maga e o uso de agrotéxicos, que pode ser convencional™,
e orgdnico. Em funcdo do calor que predominou na regido aquela época, houve pulverizacdo
dos pomares a cada 07 dias ou, a cada 45 mm de chuva, no intuito de combater as pragas
(mosca da fruta e sarnas) que acometem os frutos. O pulverizador/atomizador atinge um
diametro de até 24 m, o que explicava as lesdes de pele (os trabalhadores protegiam a face
com os bragos, virando-a para o lado contrario a pulverizagao).

Para que o CEREST pudesse participar do processo de vigilancia aos pomares33,
sem que houvesse conflito de interesses, formalizou-se dentincia das intoxicagdes ao
Ministério Pdblico do Trabalho em Floriandpolis, que acionou oficialmente a secretaria
municipal de saide através do OFICIO/MPT/PRT/CODIN/N°471/05, requisitando
providéncias34 (ANEXO M). Solicitou-se a Delegacia Regional do Trabalho/Florianépolis,
para que se efetuasse uma agdo coletiva de Vigilancia em Sadde do Trabalhador, com a
presenca do Ministério do Trabalho e Emprego e secretaria municipal de satide/CEREST.

A DRT/Lages acusou o recebimento do oficio da DRT/Floriandpolis e acordou-se
que uma equipe de auditores fiscais da DRT/Floriandpolis que estaria por aqueles dias em Sdo
Joaquim se deslocaria para Lages, para atendimento dessa demanda especifica. Em abril de
2005, a DRT/Lages enviou Relatério de Fiscalizacdo efetuada pelos auditores fiscais do
trabalho nos pomares da regido serrana (ANEXO N).

Como encaminhamento, proporcionou-se ao médico da unidade de saide que
atendeu os intoxicados, uma capacitacdo em toxicologia no Centro de Informacdes
Toxicolédgicas (CIT) da secretaria de estado da satde/hospital universitdrio, em Floriandpolis.

Fez-se a contra-referéncia para a unidade de saide que acionou o CEREST.

O prefeito foi oficiado pelo MPT, através do OFICIO/MPT/PRT/CODIN N°
1380/2005, ressaltando a qualidade das a¢des desenvolvidas pelo CEREST (ANEXO O).

Nesse interim, o CEREST foi contatado por auditora fiscal do trabalho do

Ministério do Trabalho e Emprego (DRT/Floriandpolis) para apresentar essa acdo, no evento

32 Com manejo integrado de pragas e doengas, devidamente registrado, e que € usado pelos produtores para
exportacdo, obtencao de certificado ISO, etc.

33 Alguns pomares podem chegar até 60 km de extensdo.

34 A parceria com o Ministério publico do Trabalho indica que o poder de interven¢do do servigo de Vigilancia
em Saudde do Trabalhador € fragil e necessita de amparo para ser efetivado (LACAZ, 2002).
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“Seminario: Criancas e Adolescentes — o Direito ao Nao Trabalho Precoce”, em fungio
de adolescentes trabalhando nas colheitas de ma¢d (ANEXO P).

A exposicdo de criancgas e adolescentes a qualquer substincia quimica que traga
riscos a satde é considerada trabalho infantil perigoso. Um fator de agravamento na exposi¢ao
de criancas e adolescentes a substancias quimicas € o fato de eles estarem em processo de
desenvolvimento, portanto, ainda sem suas capacidades de defesa orgénica e de metabolizagdo
totalmente completas. Esta é uma das razdes pelas quais a lei proibe o contato de menores de
18 anos com diversos agentes quimicos potencialmente nocivos a saude, entre eles os
agrotoxicos. Nesse evento, apresentou-se a acgdo coletiva iniciada pelo CEREST. Os
magistrados presentes registraram a concretude do trabalho.

Também como encaminhamento e com o objetivo de articulagdo, integracdo e
acdo coordenada dos segmentos envolvidos e responsaveis por zelar pelo cumprimento da
legislacdo e desenvolvimento de politicas publicas que levem a erradicacdo do trabalho
degradante e do trabalho infantil, o CEREST organizou o envio de oficios a varias entidades,
convidando para uma reunido interinstitucional tendo como pauta o problema dos intoxicados
nos pomares de maca. A intencdo era organizar um termo de cooperagdo (termo de condutas e
adequacdes) com as empresas, antes de iniciarem a colheita, para evitar outras intoxicacdes
durante a colheita de 2006 e nos anos subseqiientes. Foram convidados o sindicato de
trabalhadores rurais e os fruticultores, além de 6rgios governamentais, tais como, o Ministério
Publico do Trabalho, Ministério do Trabalho e Emprego através da DRT/Lages, agronomos da
secretaria da agricultura, secretaria de estado da sadde, e Coordenagdo de Saude do
Trabalhador do Ministério da Satide, através de sua consultoria em Santa Catarina.

A audiéncia puablica aconteceu em fevereiro/2006. A tentativa de alguns
fruticultores em negar a existéncia de intoxicagdes em seus pomares foi prontamente rebatida
através dos registros de notificacdes de intoxicados atendidos pela rede publica de satide, em
que constavam, inclusive, os nomes das empresas em que laboravam os trabalhadores

intoxicados.
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33

B EST. SAUDE

B MOTEL

OIND. CONST. CIVIL
OFRUTICULTURA

B AGROPEL

B MALKE

B DESCONHECIDO
OIND. PAPEL E MADEIRA

A industria de madeira, papel e celulose liderou as notificacdes podendo-se inferir
que como o indice de trabalhadores com registro em carteira é alto, ao adoecerem e/ou se
acidentarem esses trabalhadores procuram com mais freqii€ncia os servigos de satde para
tratamento e recuperacio de sua forca produtiva. Outra leitura € que o registro do agravo a
saude lhe garante subsidio para uma eventual incapacidade para o trabalho.

Essa ac@o conjunta e coordenada pelo CEREST/Lages foi ressaltada em oficio do
MPT ao prefeito municipal (OFICIO/MPT/PTR/CODIN N° 636/2006) — (ANEXCO Q).

O fluxo das ac¢des no episddio das intoxica¢des por agrotéxicos nos pomares de

maca de Lages, pode ser assim esquematizado:
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ASSISTENCIA

Pacientes com sintomas como nauseas, vomitos, cefaléia, sdo atendidos em Unidade de Saude

do PSF (Programa de Satude da Familia).

1

Médico e Enfermeira entram em contato com |:> CERES'[]:> Ida a Unidade de
(equipe de saude - referéncia) Satde
(contrareferéncia)

Concluséo do Diagndstico e Notificagdo do Acidente ou Doenca de Trabalho (tratamento,
solicitacdo de CAT ao empregador, orientagdes sobre os direitos trabalhistas e

previdencidrios)

VIGILANCIA
CEREST]:> Aciona DRT |:> Fiscaliza¢cdo nos pomares de Maca
Relatdrio de inspecdo

Melhores condi¢des de
trabalho (4gua e comida com higiene, banheiros por sexo, etc)

CAPACITACAO

Médico da Unidade de Satdde Capacitagdo em Toxicologia no CIT (Centro de
Informagdes Toxicoldgicas/Fpolis).

PREVENCAQO

Articulagdo com Ministério Pablico do Trabalho, Delegacia Regional do Trabalho, Centro de
Referéncia em Saide do Trabalhador, Secretaria da Agricultura, EPAGRI, Produtores de
Maca/Empregadores (mesa de negociagdes)

|:> Audiéncia Publica (prevencdo de novas intoxicagdes).
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A partir desse fato, o CEREST iniciou sua participagdo no Férum municipal
contra a violéncia e exploracdo sexual infantil (ndo havia um Férum municipal de erradicacio
de trabalho infantil), e encaminhou a organizacdo de uma capacitacdo para Profissionais que
trabalham com Menores Economicamente Ativos, ja descrito anteriormente.

As intoxicacdes dos trabalhadores dos pomares de macd afloraram grandes
preocupagoes:

a) A inadequag@o do modelo econdmico agricola, que utiliza os agrotdxicos em

larga escala como insumo bésico;

b) As dificuldades de atuacdo dos 6rgdos ptiblicos;

c) A caréncia de informacio e de educagdo;

d) As deficiéncias da vigilancia em satde aos trabalhadores expostos35;

e) As limitagdes da medicina no diagndstico das intoxicagdes e a auséncia de

laboratério de referéncia em anélises toxicoldgicas para detectar e quantificar
as substancias;

f) A insuficiéncia de participag@o social na tomada de decisdes.

O instrumental cientifico de que se dispde ainda € muito limitado para negar ou
afirmar a associacdo entre agravos a saide e contaminac¢do por agrotdxicos: ndo existem
certezas cientificas e ndo se pode restringir o processo satide/doenga a marcadores biolégicos
e exames clinicos (OIT, 2006), o que contribui para uma subnotificacdo importante dos casos

de intoxicacdo por agrotoxicos.

4.3 Acidentes de Trabalho Com Obito

Quando ocorre um acidente fatal, o fato tem repercussdes no dmbito penal, civil,
previdencidrio e trabalhista.

Por lei, a empresa é responsdvel pela ado¢do e uso das medidas coletivas e
individuais de protecdo e seguranca do trabalhador, devendo prestar informagdes

pormenorizadas sobre os riscos da operagdo a executar e do produto a manipular, cabendo-lhe,

35 A escassez de formacdo dos profissionais de satide em toxicologia clinica e a inadequacdo do sistema de
atendimento aos trabalhadores expostos, constituem grandes entraves para uma vigilancia em saide eficaz e
eficiente.
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ainda (art. 157 da CLT), cumprir e fazer cumprir as normas de seguranga e medicina do
trabalho e instruir os empregados, através de ordens de servigo, quanto as precaucdes a tomar
no sentido de evitar acidentes do trabalho ou doengas ocupacionais. Devendo, inclusive, punir
o empregado que, sem justificativa, recusa-se a observar as referidas ordens de servico e a
usar os equipamentos de protecdo fornecidos pela empresa (art. 158 da CLT).

O estabelecimento do nexo causal é necessario para se atribuir responsabilidades.
E a responsabilidade recai: no superior que tinha poderes para alterar a situacdo, naquele que
tinha o dever de informar as irregularidades existentes, bem como fornecer equipamentos de
protecdo, de fiscalizar o trabalho e dar treinamento (MTE, 2003).

Se, conforme Silva (1999), 98% dos acidentes t€ém um culpado, a parceria com a
Policia Civil, nos casos de acidentes fatais, é importante para condenar criminalmente os
culpados. A investigacdo criminal do acidente de trabalho e a repressdo aos respectivos
culpados estdo a cargo da policia civil, do ministério publico estadual e da justica estadual,
que, via de regra, ndo tém intimidade com as normas da medicina e seguranca do trabalho. Os
concursos de ingresso nessas carreiras ndao exigem conhecimento de direito do trabalho e
muito menos das normas e legislacdes, especificas para a prevengdo dos acidentes de trabalho
(SILVA, 1999).

Investigar acidentes de trabalho é fundamental para se identificar as situagdes que
contribuiram para a sua ocorréncia, bem como propor medidas para eliminar a causa e evitar

que outros trabalhadores venham a morrer em funcio de seus trabalhos.

A Demanda em Lages

Todo acidente com morte gera um inquérito policial. Cabe ao inquérito policial
bem feito, mostrar se houve impericia, negligéncia ou imprudéncia. A policia interessa
identificar os culpados pelo acidente e morte. A Satide do Trabalhador quais foram as causas,
os fatores de risco e o que poderia ter sido feito para evitar a morte, a fim de que outros
trabalhadores nao venham a se acidentar e morrer.

Nas reunides do Forum estadual de seguranca e satide no trabalho, aventou-se a
possibilidade de um trabalho de parceria com a policia civil para a investigagao dos acidentes

fatais nos municipios. O CEREST/Lages iniciou contatos com a Delegacia Regional de
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Policia Civil em Lages, para se estabelecer, entre a Prefeitura do Municipio de Lages e a
Policia Civil um Termo de Cooperagio para Investigagio dos Acidentes com Obito.

O primeiro passo foi a sensibilizacdo do delegado regional, subsidiando-o com
cartilhas, pareceres de procuradores e copia das atas das reunides do Féorum Estadual de Sadde
e Seguranca do Trabalho (ANEXO R).

Ap6s o cooptacdo e anuéncia do delegado regional, e a conclusdo da precariedade
da formacao dos delegados e estudantes de direito na area de Saide do Trabalhador, elaborou-
se o Termo de Cooperacdo entre a Policia Civil e Prefeitura do Municipio de Lages (ANEXO
S). A proposicao de uma disciplina (optativa) nessa drea para as universidades locais, comeca
a ser gestada, bem como a capacitacdo de policiais civis quanto a instru¢do dos inquéritos
policiais decorrentes de acidentes de trabalho graves e fatais.

Como as negociacdes com o delegado da policia civil estavam articuladas,
aguardava-se apenas a anuéncia do entdo secretirio municipal de saide, que ndo se
manifestava, nem afirmativa nem negativamente, para o estabelecimento desse convénio.

Por ocasido de uma nota em jornal local (ANEXO T) a respeito da morte de dois
eletricitirios em que o leitor sugeria a investigagcdo do fato pelo Ministério Publico, o
CEREST voltou ao assunto com a assessoria do secretdrio. Lembrou-se que, se 0 municipio ja
tivesse estabelecido a parceria e assinado o Termo de Cooperagdo com a Policia Civil, a
populag@o saberia que o poder piblico municipal preocupa-se em investigar o que de pior
pode acontecer a um trabalhador, que € morrer em funcéo de seu trabalho. Nao houve nenhum

tipo de encaminhamento ao projeto.

4.4 Notificaciao de Acidentes e Doencas do Trabalho

A gravidade do quadro da sadde dos trabalhadores estd expressa, entre outros

indicadores, pelos acidentes do trabalho e doengas relacionadas ao trabalho.

Os sistemas de informagdes com dados referentes a satide do trabalhador sdo, via
de regra, de dificil acesso e com caracteristicas técnicas que dificultam a sua utilizag@o para fins
epidemioldgicos. Isso torna dificil o estabelecimento de um diagnéstico preciso da realidade da
saide dos trabalhadores no Brasil (BRASIL, 2006b).

A maioria dos estudos epidemioldgicos sobre acidentes de trabalho, t€m como

instrumento de andlise a Comunica¢do de Acidente de Trabalho (CAT), que € um instrumento
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do INSS para controle do pagamento de beneficios, referindo-se, portanto, apenas ao universo
formal do trabalho. Apesar da CAT constituir-se em instrumento importante de informacao para
o planejamento das a¢Ges dos servigos de assisténcia e vigilancia em saide do trabalhador, ndo
oferece dados sobre a realidade do trabalho informal, dos servidores estatutirios civis e
militares e autbnomos, gerando indicadores de morbi-mortalidade distantes da realidade.

Além disso, é de conhecimento ptiblico a subnotifica¢do de acidentes de trabalho
em nosso pais, principalmente quando o acidente ndo € grave e o trabalhador ndo precisa
afastar-se de suas atividades profissionais.

A notificacdo do acidente de trabalho € estabelecida pela Lei n°® 8.213/91. O
empregador é obrigado, sob pena de multa, a comunicar a previdéncia social, a ocorréncia de
acidentes do trabalho e doencas profissionais, através da emissdo da Comunicagdo de Acidente
de Trabalho, até o primeiro dia 1til seguinte ao da ocorréncia e de imediato a autoridade policial
competente, em caso de acidente fatal.

Para os acidentes e doencas que atingem todos os demais trabalhadores (incluindo
os celetistas), o Ministério da Satide publicou a Portaria MS n°® 777/04, que ainda estd em

implantacdo, e serd adiante mais detalhada.

Subnotificacao de Acidentes e Doencas do Trabalho

Embora previsiveis e previniveis, os acidentes de trabalho s@o fendmenos
complexos e que exigem abordagem de intervencio também complexa (BRASIL, 2006b).

As idéias de erro do trabalhador, fatalidade e acidentes que ocorrem por acaso,
estdo contidas em muitas definicdes de acidente do trabalho. Riscos que podem ser
neutralizados ou até eliminados, fazem parte do cotidiano dos trabalhadores.

Os registros da Previdéncia Social ndo exprimem o universo dos acidentes de
trabalho ocorridos, pois, efetivamente, a populacdo economicamente ativa (PEA) brasileira
estd estimada em cerca de 80 milhdes de pessoas, € ndo mais do que uns 23 milhdes sdo

segurados da previdéncia social’®, com carteira de trabalho assinada e portanto, cobertos pelo

36 O niimero de trabalhadores segurados do INSS é um dado de dificil interpretacio. E estimado com base no
cadastro geral de empregado e desempregados do Ministério do Trabalho e Emprego, que o elabora baseado nas
informacdes fornecidas pelos sindicatos de categorias por meio dos boletins de homologacéo. Entram também os
trabalhadores avulsos, tais como, estivadores, carregadores de bagagens em rodovidrias, médicos residentes e os
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seguro contra acidentes de trabalho, representando menos de 30% da PEA (BRASIL, 2006b).
Trabalhadores submetidos aos estatutos do funcionalismo publico a nivel federal, estadual ou
municipal, trabalhadores que nd@o contribuem para a previdéncia social, como os que
trabalham na economia informal®’, e todos os que ndo possuem carteira assinada sdo excluidos
das estatisticas oficiais.

Os dados do INSS, além de se referirem apenas aos acidentes registrados,
excluindo portanto, todos os que ocorrem em trabalhadores ndo contemplados pelos direitos
acidentdrios sofrem de reconhecida subnotificacio e, no caso das doengas profissionais,
também do subdiagnédstico (CARMO, 1995, p. 439). Além disso, a previdéncia social pauta-
se, muito mais, por tentar negar os beneficios a que tem ou deveria ter direito o trabalhador
acidentado do que por penalizar as empresas responsaveis pelos acidentes (CARMO, 1995, p.
433).

Para os trabalhadores sob o regime da CLT, a maior dificuldade é provar que sua
doenca tem relacdo com o trabalho. Os médicos peritos do INSS corroboram doencas e
acidentes do trabalho somente quando a empresa preenche a CAT. Como a subnotificagdo é
publica e notéria, em 12 de fevereiro de 2007 o governo federal publicou o decreto
presidencial n° 6.042 (Nexo Técnico Epidemioldgico), em que cabe ao empregador o 6nus da
plrova38 e visa inverter a concep¢do de acidente de trabalho nas relacdes entre empregador,
trabalhador e previdéncia social. Com o reconhecimento da relagdo doenca/trabalho, o
empregador que investir em prevengdo pagard aliquota do seguro acidente de trabalho™
(desconto de 1% a 3% da folha de pagamento) menor, enquanto que a empresa com maior
incidéncia de acidentes terd aumento de até 100% da aliquota. O objetivo desse decreto é
estimular investimentos na prevengao.

Segundo estimativas da OMS, na América Latina, apenas 1% a 4% das doencas do
trabalho sdo notificadas (BRASIL, 2005f). Considerando-se o expressivo contingente da PEA
excluido das estatisticas, por ndo contribuirem para a previdéncia social, pode-se inferir que,
embora elevados, esses nimeros nao refletem a realidade, que € ainda mais grave do que a

apresentada oficialmente.

desempregados em periodo de graca que ndo estdo contribuindo, mas ainda estdo cobertos pelos beneficios da
previdéncia social.

37 Segundo o IBGE (2004), cerca de 2/3 da populagdo economicamente ativa tem desenvolvido suas atividades
de trabalho no mercado informal.

38 Art.2°- “Art.21-A: Presume-se caracterizada incapacidade acidentdria quando estabelecido o nexo técnico
epidemioldgico entre o trabalho e o agravo, decorrente da relacdo entre a atividade da empresa e a entidade
morbida motivadora da incapacidade, em conformidade com o que dispuser o regulamento.”

39 O Seguro Acidente de Trabalho (SAT) é recolhido compulsoriamente das empresas em percentuais varidveis
da folha de pagamento.
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Foram notificados no ano de 2004
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Indicadores de acidentes de trabalho, Santa Catarina e Brasil, 2004
Fonte: DATAPREV/CAT, 2006

Analisando-se os dados de acidentes do trabalho em Santa Catarina nesse periodo
e comparando-os com o Brasil, verifica-se que Santa Catarina estd numa posicdo pior que a
média nacional. E possivel, no entanto, que haja maior porcentagem de comunica¢des no
estado do que em outras regides do pais (SANTA CATARINA, 2006).

Nesse periodo, foram notificados 277.251 acidentes do trabalho em Santa
Catarina, numa média de 2.130 acidentes por més e 77 acidentes por dia (INSS/CAT/ SC).

Dos segurados pela previdéncia social (2004), t€m-se registrado um total de
1.963.955 de acidentes de trabalho, sendo 102.321 com 6bitos ou incapacidade permanente40.
O coeficiente médio de mortalidade nesse periodo foi de 14,84 por 100.000 trabalhadores.
Comparando-se o coeficiente de mortalidade do Brasil com o de outros paises, estudados pela
OIT, no inicio da década de 1990, observa-se que na Finlandia era de 2,1 por 100 mil
trabalhadores (2001), na Franca de 4,4 (2000), Canadd 7,2 (2002), e Espanha 8,3 (2003)
demonstrando que o risco de morrer devido aos acidentes de trabalho no Brasil é cerca de
duas a cinco vezes maior (BRASIL, 2006b).

A subnotificag@o remete ao fato de que os profissionais de saide, em sua maioria,

nio estdo preparados para atender adequadamente a populagdo trabalhadora, que, muitas

40 http://www.tem.gov.br/temas/segsau/estatisticas. A taxa de mortalidade por acidentes de trabalho do estado de
Santa Catarina é de 56 6bitos por 100 mil habitantes, com diferencas regionais importantes. Cerca de 77% dos
Obitos ocorreram na faixa etaria de 20 a 49 anos de idade (SANTA CATARINA, 2006).
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vezes, procura a unidade de satide para tratar de problemas que s@o ocasionados pelo seu
ambiente de trabalho. S@o fatores determinantes desta situacdo: a dificuldade de identificacdo
do nexo etioldgico, a imprecisa caracterizacdo diagnéstica, a falta de esclarecimento do
médico sobre a obrigatoriedade de notificacdo da doencga, a deficiéncia na formacdo de
recursos humanos e a precariedade dos sistemas de vigilancia em satde.

Como os conflitos sdo freqiientes nessa drea, € importante citar a resolucdo n°
1.488/98, do Conselho Federal de Medicina, que indica as atribuicdes e deveres que cabem
aos médicos que atendem trabalhadores, independentemente de sua especialidade ou do local
em que atuem (servicos de saude publicos, privados, de empresas); e as atribui¢des e deveres
dos médicos que atuam como peritos previdencidrios ou judiciais (BRASIL, 2005¢).

O subregistro tende a aumentar em funcdo do maior nimero de trabalhadores
desempregados ou engajados no mercado informal, e mesmo entre os segurados pelos direitos
acidentdrios, aumenta a pressdo para que ndo haja registro de eventuais acidentes. A
subnotificagdo se dd também, em funcdo dos procedimentos restritivos por parte da
previdéncia social, do comprometimento com o interesse patronal da maioria dos servigos das
empresas, e de uma pratica assistencial sintomatica, de grande parte dos médicos*' (MINAYO,
1997). A subnotificag¢do dos acidentes de trabalho aumenta ainda com:

a) os acidentes de transito, que inimeras vezes, sdo acidentes do trabalho, mas

ndo aparecem como tal;

b) desemprego e redugio da oferta de emprego formal (com carteira assinada) nos

centros urbanos;

c) garantia de emprego por doze meses ao segurado que sofreu acidente do

trabalho, ap6s a cessac@o do auxilio-doenca acidentario.

A necessidade de informacdes mais consistentes sobre a situagdo da producdo,
perfil dos trabalhadores e ocorréncia de agravos relacionados ao trabalho para que se oriente
as acOes de sadde, a intervencdo nos ambientes e condi¢des de trabalho e se subsidie o
controle publico (da sociedade), resultou na publicacdo da Portaria GM/MS n° 777/04, que
dispde sobre a notificacdo compulséria de agravos a satde do trabalhador, no SUS.

Para efeitos dessa Portaria considerou-se agravos de notificacdo compulséria:

a) Acidente de trabalho fatal;

41 A maioria dos servigos publicos atende aos trabalhadores acidentados do trabalho e portadores de agravos
relacionados ao trabalho, sem a devida atencdo aos procedimentos de diagnéstico, registro e notificagdo e
procedimentos de vigilancia em satde.
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b) Acidentes de trabalho com mutilagdes;

c) Acidente com exposicdo a material bioldgico;

d) Acidentes do trabalho em criangas e adolescentes;

e) Dermatoses ocupacionais;

f) Intoxicacdes exdgenas (por substincias quimicas, incluindo agrotoxicos, gases
téxicos e metais pesados);

g) Lesdes por esforcos repetitivos (LER), Distirbios osteomusculares
relacionados ao trabalho (DORT);

h) Pneumoconioses;

i) Perda auditiva induzida por ruido;

j) Transtornos mentais relacionados ao trabalho;

k) Cancer relacionado ao trabalho

O SUS, a quem compete como uma de suas atribui¢des, o atendimento ao
acidentado do trabalho e a vigilancia em saide do trabalhador, tem sérios problemas na
implantacdo e funcionamento de servigos especializados, com essa finalidade.

Em nosso pais, € ficil de comprovar a falta de correspondéncia entre os direitos
assegurados no discurso e legislacdo oficiais e a realidade concreta a que se referem.

Dentro dessa perspectiva, a criacdo e operacionalizagcdo efetiva de estruturas de

aten¢do a sadde dos trabalhadores, sdo prioritarias.

A Notificacido de Acidentes de Trabalho em Lages

As doengas profissionais, que necessitam, muitas vezes, de inimeras provas de
causa e efeito, para serem estabelecidas, contribuem com a decadéncia fisica e mental do
trabalhador, especialmente se os 6rgdos que estabelecem o direito aos seguros, obstaculizam
seu reconhecimento (WISNER, 1994).

Se os acidentes de trabalho graves e fatais ja sofrem de subnotificacdo, as doencas
do trabalho, pelas razdes expostas acima, muito mais. Em Lages, um dos indicadores de que a
implantacdo de um servico especifico de ateng@o aos trabalhadores altera sensivelmente as
notificagdes e, conseqiientemente, possibilita o planejamento de acdes, € visivel na tabela a

seguir:
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Tabela 2 - Distribui¢@o dos acidentes de trabalho registrados por macro-regiao.

Santa Catarina. 2002-2004.

Tipico Trajeto Doenca do Trabalho
2002 | 2003 2004 2002 | 2003 | 2004 2002 2003 2004

Macro-regiao

Extremo Oeste 3.552 3.628 4.015 313 299 396 51 60 45
Floriandpolis 2.367 2.497 2.659 524 571 669 218 240 282
Lages 807 798 967 53 74 108 1 26 13
Oeste 3316 3.864 3.827 117 194 200 153 186 117
Nordeste 4.544 4306 5.027 703 608 793 105 85 451
Planalto Norte 657 682 734 46 52 88 2 2 5
Vale do Itajai 6.244 4.674 5077 1.019 788 1.018 78 59 77

Fonte: DATAPREV/CAT

Segundo o Plano Estadual de Satide de Santa Catarina (2006: 103), “O Planalto
Serrano apresentou um aumento significativo dos acidentes registrados (26,4%), chamando
aten¢do nesta macro-regido, as notificagdes de doencas do trabalho, que passaram de apenas 1

caso em 2002 para 26 em 2003 e 13 em 2004”.
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Tabela 3 - Variacdo percentual dos acidentes e doencgas do trabalho registrados por macro-

regido em Santa Catarina, no periodo 2002-2004.

Macro-regiao Total Tipico Trajeto Doenca do Trabalho
Extremo Oeste 13,8 13,0 26,5 -11,8

Grande Florianépolis 16,1 12,3 27,7 29,4
Planalto serrano 26,4 19,8 103,8 1200,0

Meio Oeste 15,6 154 70,9 -23.,5
Nordeste 17,2 10,6 12,8 329.,5
Planalto Norte 17,3 11,7 91,3 150,0

Sul 222 26,8 57,5 68,2

Vale do Itajai -15,9 -18,7 -0,1 -1,3

Fonte: DATAPREV/CAT/2006

Como a Portaria n® 777/04 do Ministério da Sadde, que trata da notificacio
compulséria dos agravos a saide do trabalhador, ainda estd em implantagdo, e como num
municipio como Lages é possivel monitorar todas as unidades de satide que atendem
trabalhadores acidentados e/ou doentes do trabalho (rede béasica de satde, pronto-
atendimentos, hospitais publicos e privados, clinicas e consultérios médicos), a elaboragdo de
uma Portaria Municipal de Notificagdo de Acidentes e Doengas do Trabalho, comeca a ser
concebida®. O objetivo deste tipo de notificagdo era ter um instrumento proprio do SUS, que
ndo tivesse necessariamente conseqiiéncias previdencidrias ou trabalhistas. Ao SUS, importa,
sobretudo, identificar o risco e intervir nas condi¢des de trabalho, de modo a prevenir danos e
garantir sadde.

Uma portaria municipal poderia ser utilizada para notificar tanto os acidentes de
trabalho quanto as doencas relacionadas ao trabalho, devendo ser notificadas quaisquer
suspeitas ou doengas diagnosticadas que possam estar relacionadas ao trabalho, tanto para os
trabalhadores que pertencem ao mercado formal (com carteira de trabalho assinada,

autdnomos, empregadores, empregados domésticos, trabalhadores regidos por outra legislacao

42 Relata-se um episddio curioso. S6 ha um tnico exemplar da Classificagdo internacional de Doengas (CID 10)
para toda a Secretaria de Saide e que ficava sob a guarda do gabinete do secretdrio. Numa oportunidade em que
a autora pesquisava nesse CID, recebeu a ligagdo de uma médica de unidade de satide querendo saber o CID para
entorse de pé. O paciente era um trabalhador e, imediatamente, foi solicitado a ela que notificasse a empresa a
emissdo da Comunicagdo de Acidente do Trabalho, além de encaminhar cdpia do ocorrido ao CEREST. Essa
profissional acabava de notificar um acidente de trabalho atendido na rede bdsica de satide de Lages.
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que ndo a CLT) quanto para os que trabalham na informalidade. Para os trabalhadores com
registro em carteira, as notificacdes serdo realizadas também pela CAT.

No ano de 2004, a portaria é elaborada e encaminhada, em 20/01/05, a
procuradoria geral do municipio, para apreciacdo e andlise (ANEXO U). O parecer foi pela
publicacdo e cumprimento, porém, num primeiro momento, ndo foi dado seguimento a esse
projeto. Somente durante a realiza¢do da I* Conferéncia Municipal de Saide do Trabalhador
de Lages, em 08/09/05, a portaria seria assinada (ANEXO V). Logo apds, iniciou-se a
divulgacdo em toda a rede de satide do municipio. Até o final do ano de 2005, todas as 25
unidades de satide do municipio, o pronto-socorro municipal, além de dois hospitais gerais, o
hospital infantil € um hospital e maternidade privado foram contatados. Os médicos e clinicas
de satde ocupacional receberam comunicado através do orgdo de classe — o Conselho
Regional de Medicina.

Durante a divulgacdo da Portaria, os profissionais de saide eram orientados
quanto aos procedimentos a serem adotados frente ao diagnodstico de acidentes e doengas do
trabalho, que sdo os mesmos recomendados pelo Ministério da Saide (BRASIL, 2002a):

a) Afastar o trabalhador imediatamente da exposicao;

b) Realizar o tratamento nos casos de menor complexidade;

¢) Encaminhar os casos de maior complexidade para o CEREST que estabelecerd
a contra-referéncia;

d) Notificar o caso no instrumento que prevé a Portaria Municipal;

e) Investigar o local de trabalho, inicialmente em conjunto com o CEREST, para o
estabelecimento da relacdo entre a doencga sob investigacdo e os fatores de risco
presentes no local de trabalho;

f) As acdes de intervengdo nos ambientes de trabalho serdo planejadas em

conjunto com o CEREST.

Para os trabalhadores inseridos no mercado formal de trabalho, acrescentar:

a) Solicitar e acompanhar a emissdo de CAT pelo empregador;

b) Preencher o item da CAT, referente ao Atestado Médico (diagndstico e
atendimento);

¢) Encaminhar o trabalhador para pericia do INSS, fornecendo-lhe o atestado
médico;

d) Orientar sobre direitos trabalhistas e previdenciarios.
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Até maio/2007, 236 acidentes e/ou doencgas do trabalho haviam sido comunicados,
entre eles: acidentes tipicos (corte em dedo por serra circular, queda de escada, acidente
perfuro-cortante), assédio moral, intoxicagdo por agrotdxicos, exposi¢do a produtos quimicos,
dermatoses. A faixa etdria variou entre 16 — 62 anos.

O que se pode inferir € que, em Lages, além dos dados de notificacdo do INSS
(subnotificados e com abrangéncia somente para trabalhadores da economia informal), ndo
havia um tnico registro oficial de acidente e/ou doenca do trabalho. A partir da implantacio
do CEREST, com a¢des que t€ém por objetivo conhecer a realidade local para poder intervir e
transformar os ambientes de trabalho nocivos, comecam a surgir os primeiros dados que
servirdo de norte ao planejamento dos programas preventivos e assistenciais, especificos aos

trabalhadores.



5 PROPOSTA DE MODELO DE CEREST

Neste capitulo pretende-se demonstrar sucintamente o modelo utilizado para o
CEREST/Lages, a partir da vivéncia da autora, dos dados levantados no decorrer dessa
pesquisa e a luz das categorias fundamentais que norteiam a satde do trabalhador. E um
caminho que pode ser percorrido pelos CEREST’s municipais na implantagdo de uma politica
publica de satde, respeitando-se as distintas realidades locais. Através do didlogo com a
literatura e com os pressupostos formulados, intentou-se responder a pergunta fundamental
que norteou esse estudo.

Em que pese o CEREST ser uma politica governamental, a proposta que se traz
aqui € de implementacdo e funcionamento de um servico publico de saide que ndo se
fundamente numa concepcdo estritamente bioldgica, mas que tenha abordagem
interdisciplinar, intra e intersetorial, onde os trabalhadores sejam protagonistas e a sociedade
tenha efetiva participacdo, através do controle piiblico®.

Para o CEREST/Lages, o trabalho ocupa lugar central no processo de producio
social das doencas. Na medida em que se coletiviza a relacdo das doengas com o trabalho, o
CEREST deve ter fungdo de suporte técnico e articulador para disseminar idéias e agdes de
assisténcia e vigilancia que garantam um ambiente seguro para a satde. Para isso, faz-se
necessério que essa instancia a saide amplie o olhar para além do processo laboral, buscando
a atencdo integral ao ser humano, o mais proximo possivel de onde as pessoas vivem e
trabalham. Isto se concretiza, de modo especial, através da rede bdsica de satde.

O CEREST/Lages assumiu como prioridade, a atuagdo — em cardter individual —
na assisténcia a trabalhadores portadores de doencas e que necessitam ter o nexo com o
trabalho estabelecido, a emissdo de laudos e pareceres, com o encaminhamento apropriado
para cada caso. Coletivamente, iniciou acdes de vigildncia aos ambientes de
trabalho/processos produtivos passiveis de geracdo de agravos, de concep¢do e coordenagdo
de projetos de promogdo a saiide e de notificacdo de acidentes e doengas do trabalho.

O primeiro passo foi conhecer a realidade local através do levantamento dos
processos produtivos a fim de intervir e transformar ambientes de trabalho geradores de

agravos que afetam o cotidiano da vida dos trabalhadores.

43 Programas de rddio e espacos em jornais locais, além de participa¢des em eventos de associagdes comerciais e
agremiagdes profissionais eram oportunidades para o CEREST difundir informacdes a respeito do trabalho como
espaco de realizacdo pessoal e ndo de produgdo de doengas.
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PLANILHA DE ATIVIDADES ECONOMICAS DE LAGES E REGIAO

Atividade Econ6mica

0-Inexistente
1-Sem relevancia
2-Importancia

Agravos Potenciais
a Saude
Decorrentes da
Exposicao aos

epidemiolégica | Fatores de Risco Fatores de Risco
3-Importancia Identificados
econdmica Relacionar com o
CID 10
1-EXTRATIVA 0
Extrativa mineral 0
-pedra 0
-areia 0
-argila 0
-bauxita 0
-carvao 0
Pesca
-peixe 1 Ergonomico/Acidente M 54
-Camarao e crustaceos 0
2-INDUSTRIA DE
TRANSFORMACAO
Ind. Minerais ndo metalicos 0
-cimento 0
-vidro 0
-ceramica 0
-marmorarias 2 Fisico J60
-agua mineral 0
Ind. metaldrgica, siderirgica 3 Fisico/Quimico/Acidente |T21; H10; H83
Ind. Mecanica
-maquinas e equipamentos 1 Fisico/Quimico T36; T67
Ind. material elétrico
-pilhas, baterias 2 Quimico T21;T56.0
-fios, lampadas 0
-componentes eletrdnicos 0
Ind. material de transporte,
fabricacio e montagem de
veiculos
-rodoviarios 1 Ergonomicos/Acidentes | V84.0
-ferroviarios 0
-embarcacdes 0
Ind. madeira e Imobiliario 2/3 Fisico/Quimico/ S 68; S 80; S 82;
Ergondmicos K43; T52
Ind. papel, papelao, editoria 2/3 Fisico/Quimico/ M54; H83
Acidentes
Ind. borracha 1 Quimico L25
Ind. Fumo 0
Ind.couro e curtume 0
Ind. quimica
-produtos farmacéuticos 0
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-produtos veterindrios 0

-produtos de higiene e limpeza 1/2 Quimico T21

-agrotoxico 0

-tintas, solventes,colas,etc 0

Ind. téxtil

-beneficiamento de fibras 0

téxteis

-fiacdo, tecelagem 0

Ind. Cal¢ados 0

Ind. reciclagem 2 Quimico F18.0

Ind. produtos alimenticios

-usina de agucar 0

-laticinios 3 Fisico/Quimico/ HS83

Ergondmico

-abate e preparagdo de produtos 2/3 Fisico/Ergondmico TO1; M41

de carne

-preparacdo de produtos de 0

pescado

-bebidas 3 Fisico/Quimico H83

-outros: massas (macarro) 3 Fisico/Acidentes S61; S62; S63; S67;
T67

3- SERVICOS

Empresa de seguranga e 3 Ergondmico/Acidente 183

vigilancia

Manutenc¢io mecanica 2 Quimico M54; T36

Manutencio de eletro e 2 Quimico T48

eletrénico

Telefonia 2 Fisico/Quimico/Acidente | M79

Eletricidade

-Distribuicio 3

-Geracdo 2/3 Fisico HS83

Agua e esgoto 2/3 Quimico T59.4; .24

Correios 3 Ergondmicos M54

Empresas de transportes 3 Ergondmico/Acidente M54

Hotéis 3 Ergondmico 183

Restaurantes 3 Acidente 183

Hospitais publicos 2/3 Bioldgicos B15; B20; F32

Hospitais e clinicas privadas 2/3 Biolégicos B15; B20; F32

Escolas publicas 3 Ergondmico R49; F32

Escolas privadas 3 Ergondmico R49; F32

Ensino superior 3 Ergondmico R49; F32

Servicos de telemarketing 1 Ergondmico/Fisico S61; 540

4-COMERCIO

-combustiveis 2/3 Quimicos S40; 183; J68

-produtos quimicos 3

-produtos farmacéuticos 3

-vestudrio 3

-supermercados 2/3 Ergonomicos/ Acidentes | M25; M54: M75

-shopping center 1 Ergondmico 183

-papelarias 1 Ergondmico 183

-moveis 3 Ergondmico M54.2

-eletro/eletronicos 3 Ergondmico M65

-calcados 3 Ergondmico M54

-imobilidrias 3




90

-alimentos 3
5-CONSTRUCAO CIVIL
-construtoras 3/2 Fisico/Quimico/ L23; TO01; S67; S82;
Acidentes W12

6-INSTITUICOES
FINANCEIRAS
Financeiras 1
Bancos piiblicos e privados 3 Ergondmico M54.5
7-AGRICULTURA
Algodao

Fumo

Soja

Cana de aciicar
Café

Pinhao 2/3 Ergondmico/Acidente wi4

Maca 2/3 Quimico/Acidentes T60

Uva 2/3 Quimicos/ Ergondmicos | T60.1; M75.5
Banana
Citricos
Horticultura
-Tomate 2/3 Quimico T65.9; T60
-Verduras e legumes 2/3 Quimico T65.9; T60
Trigo
Arroz
Milho 3 Quimico T60.1; A27
8-PECUARIA
Ovinos

Bovinos

Suinos

Agqiiicultura
Apicultura
Avicultura
9-SILVICULTURA

Reflorestamento de Pinnus 2/3 Acidente T11.3;Z57.6
elliot

Quimico /Biolégico A23; A27
Quimico/Bioldgico A23 ; A27
Ergonomico /Biolégico | M54

Acidente T63.9

O RO —|W| W

Muitas vezes, um processo produtivo tem importancia ao gerar prejuizos a satide
dos trabalhadores, porém nem sempre tem importancia econdmica para o municipio, como foi
o caso de uma fébrica de reciclagem de baterias de automdveis, que expde seus trabalhadores
e o meio ambiente do entorno da fabrica, aos vapores do chumbo (T 56.0). A industria da
madeira e do mobilidrio e do papel e celulose ocupa importancia econdmica e epidemioldgica,
apresentando fatores de risco fisicos (ruido), quimicos e de acidentes como mutilagdes de
membros (S 68). O comércio do municipio, bem desenvolvido, traz, entre outros, riscos de
ordem ergonOmica, como as exigéncias de repetitividade, longos periodos de permanéncia
ortostética, além dos riscos da organizac¢do do trabalho como supervisdes desumanas e cotas

de produtividade (Z 56). A construgdo civil, causadora de acidentes e 6bitos no trabalho, que
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muitas vezes s6 se conhece pela imprensa, traz riscos importantes e potenciais danos a satde
dos trabalhadores, como dermatites de contato, exposi¢do a luz solar, ferimentos em multiplas
regides do corpo, esmagamentos e mutilacdes de pares do corpo, quedas de alturas. A
agricultura, com culturas bem desenvolvidas, a exemplo da maca e do pinhdo, entre outras, é
causadora de intoxicac¢des pelo uso dos agrotoxicos (T 60), de fadiga fisica e exposi¢do a
intempéries da natureza, além dos problemas de vinculo trabalhista, como irregularidades nas
contratacdes dos trabalhadores, especialmente os sazonais e a presenga de adolescentes. Na
pecudria, exposi¢do a riscos bioldgicos, como brucelose, leptospirose, além de riscos quimicos
e ergondmicos. A silvicultura, trabalho de quase escravidao, expde os trabalhadores as forgas
da natureza (X 30), picadas de animais pegonhentos (X 29), situagdes irregulares de
contratacdes, além de intensa fadiga fisica e riscos de acidentes.

Além dos fatores de risco identificados, outros envolvendo irregularidades na
qualidade da dgua e comida servidas e ausé€ncia de registro em carteira de trabalho, também
eram citados pelos trabalhadores e organizacdes com acdes em defesa da melhoria dos
ambientes de trabalho.

Os danos a satde eram relacionados com a Classifica¢do Internacional de Doengas
e Problemas Relacionados a Satide — Décima Revisao, da OPAS/OMS (CID - 10).

Partindo-se dessa realidade, trabalhadores sdo expostos a agentes agressores e/ou
adoecem em funcdo de seus trabalhos. Quando o trabalhador adoece, tem o direito de ser
atendido na rede SUS, e o CEREST, nessas situagdes deve ser suporte técnico e cientifico,
avaliando conjuntamente, auxiliando no estabelecimento do nexo com o trabalho, analisando e
notificando os agravos. A notificagdo do agravo permite conhecer o perfil epidemioldgico dos
trabalhadores, ou seja, o conhecimento do que adoecem e morrem os trabalhadores de Lages.
O conhecimento da morbimortalidade permitird estabelecer quais acdes o CEREST deve ter
como prioritérias.

Quanto a exposicdo, em Lages, detectou-se situacdes de exposi¢do aos efeitos
deletérios do trabalho, como por exemplo, o trabalho infantil e a utilizacdo de agrotéxicos,
durante o atendimento na rede do SUS.

Conforme o mapa indicativo do MTE (2005), em Lages, criancas e adolescentes
trabalham em vdrias atividades como colheita de maca, coleta de lixo reciclavel e comércio
ambulante. Ac¢des visando a superagdo desse problema foram articuladas pelo CEREST como
capacitacdes de profissionais e voluntdrios que trabalham com esse publico, além dos

professores da rede municipal de ensino no projeto Escola do Futuro Trabalhador.
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Em relagdo aos agrotéxicos, o CEREST se mobilizou no sentido de propor acio
articulada entre diversos setores e segmentos. Foi nesse processo que se evidenciou o grande
poder que um CEREST municipal pode ter como aglutinador de forgas sociais importantes,
que influenciam positivamente na objetivacdo da sadde coletiva. A partir dessa articulagao,
houve intervengdo através de acdes de vigilancia a saide, que resultou em relatérios e
reunides envolvendo diversos atores, inclusive os empresdrios e sindicatos dos trabalhadores,
no sentido de se evitar outras exposi¢des e agravos, nos anos subseqiientes.

O planejamento das acdes e programas do CEREST € legitimado pelas
notificagdes dos agravos que acometem os trabalhadores. Atividades econdmicas com
importancia para o municipio e regido, como o comércio, a inddstria da madeira, papel e
celulose e a pecudria, ndo geraram agdes especificas de vigilancia durante a implantacdo do
CEREST/Lages, pelas limitagdes ja expostas, especialmente a escassez de profissionais.

Uma politica publica de satide ao ser implantada necessita de dados que subsidiem
as acdes, até para que os gestores municipais possam respaldar as agdes. Obviamente a
importancia econdmica e epidemioldgica desses processos produtivos, apds a resolugdo da
baixa estrutura fisica e de pessoal do CEREST, deve ser alvo de acdes tanto individuais
quanto coletivas, tanto assistenciais quanto preventivas, com intervencdes naqueles ambientes
danosos a saide das pessoas trabalhadoras.

Partindo-se dessa realidade conhecida, através do levantamento dos processos
produtivos com importancia econdmica e epidemioldgica, as a¢gdes do CEREST priorizaram
a promocao a saude, através de capacitacdes dos profissionais da rede do SUS, de
educadores e do controle piblico. As exposicoes de trabalhadores a agravos a sadde, quando
conhecidas através do atendimento na rede SUS, devem ser alvo de acdes de vigilancia com
intervencio nos ambientes de trabalho, apds analise das situagdes. A acdo de vigilancia deve
ser avaliada posteriormente, para o aperfeicoamento das agdes. A notificacao das doencas e
das mortes relacionadas ao trabalho é de suma importancia para o planejamento de acdes de
vigilancia/intervencao aos ambientes inseguros e perigosos, visando a configuracdo de um
novo perfil epidemioldgico. E, finalmente, se o trabalhador adoece (portador de agravo) e
procura a rede SUS de assisténcia médica e de saide do municipio, deve ser atendido por uma
equipe preparada e capacitada para, além do atendimento, diagnéstico e tratamento, ter seu
caso investigado na relacdo com o trabalho, notificado se assim for o caso, e realizado
analise, para que a equipe, sempre com o CEREST como suporte técnico e cientifico,
estabeleca acdes de intervencdao com a finalidade de transformacdo daqueles ambientes

danosos.
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Tudo isso contribuiu para que um novo perfil epidemioldgico fosse se delineando
no municipio. A RENAST € uma politica governamental e municipios de todo o Brasil podem
requerer a implantacdo de seus CEREST’s e receber recursos financeiros do governo federal.
A dificuldade dos municipios é se ater a nomeacdes de equipes de trabalho e a nimeros e
estatisticas que nem sempre correspondem a realidade a que se referem. Além da destinacdo
do dinheiro que muitas vezes é desviado para outras rubricas que ndo para a satde dos
trabalhadores. O controle da sociedade na aplicagdo desses recursos, através dos conselhos
municipais de saide, do movimento sindical e de organizagdes da sociedade civil, pode
garantir que as agdes efetivamente tenham a finalidade de recuperar e garantir a saide dos
trabalhadores acometidos pelos riscos presentes em seus ambientes de trabalho.

Portanto, o que diferencia a atenc@o integral ao trabalhador, e ai reside a
dificuldade de programas como esse em se tornarem instrumentos de melhoria e
transformacgdo efetiva das condicdes adversas de trabalho e promocdo a sadde dos
trabalhadores, é a conscientizacdo de um maior nimero possivel de cidadaos, difundindo-se
conteudos, socializando-se informacdes, de modo a se ter uma nova mentalidade em relagdo a
saude no trabalho. O CEREST ndo é um consultério médico, um escritério, e seus agentes nao
devem ser somente técnicos e funciondrios dos quadros funcionais do poder publico municipal
que detém as informag¢des. O CEREST é uma cultura que deve ser e envolver a prépria
sociedade, que detentora desse saber, faz com que o trabalho saia do conceito de tripalium e
seja meio de realizacdo pessoal. As acOes devem extrapolar a capacidade de catalogagdo de
dados, pois ja se disseminou uma nova mentalidade e a capacidade de dentincia de um sistema
que, muitas vezes, € de morte. A motivacdo serd uma cultura de saide no trabalho.

Sinteticamente, parte-se de uma dada realidade que € nociva, injusta e, portanto,
inadmissivel, por violar o direito fundamental ao trabalho, efetivando-se acdes e reflexdes
participativas através dos instrumentos que o CEREST propicia, gerando um caminho que se
caracteriza por trés momentos: ruptura, constru¢do e verificacdo. Ruptura de uma realidade
viciada, prejudicial a satde do trabalhador; construcdo de novos parametros através de acodes
benéficas a saide do trabalhador; verificacdo de um novo perfil epidemioldgico, traduzido em
dados comprovados nesta tese.

O esquema a seguir ilustra a forma de atuacdo que um CEREST pode assumir no

cumprimento de suas atribui¢des como uma politica publica em satide do trabalhador.






6 SINTESE FINAL E RECOMENDACOES

A inser¢do de um campo temdtico que é a Saude do Trabalhador na melhoria da
qualidade de saide e seguranga dos trabalhadores e a complexidade sdcio-econOmica
relacionada a ele, requer a construcdo de estratégias de enfrentamento que inclua um nimero
abrangente de pessoas, institui¢des e setores.

O trabalho em parceria permite um resultado que nio pode ser alcangado por
nenhum de seus membros isoladamente. E preciso, porém, superar conflitos e avancar na
pluriinstitucionalidade.

Para que isso ocorra, é necessdrio que os parceiros reconhecam que o outro existe
(o que gera aceitagdo), conhecam o que o outro faz (o que gera interesse), colaborem e
prestem ajuda mitua, num ato de reciprocidade, e compartilhem atividades ou recursos, numa
atitude solidaria, até que, finalmente, numa relagdo de confianca, possam desenvolver um
projeto comum.

A construcdo da drea de Satide do Trabalhador no SUS é uma tarefa ardua para
aqueles que almejam ver incorporadas, como um determinante essencial do processo
saide/doenca da populacdo brasileira, as relagdes estabelecidas entre a saidde dos
trabalhadores e os processos produtivos no cotidiano do trabalho, seja ele de que tipo for
(BRASIL, 2005c¢)

Ainda hoje, as a¢des de atenc¢do a satde do trabalhador encontram-se em processo
de implantacdo, em experi€ncias diversas e multiformes, de acordo com as realidades locais e
regionais. De maneira geral, os principais problemas a implantacdo e/ou a execucdo das
agoes de saiide do trabalhador no SUS, e que foram constatados na integra pela pesquisadora
durante a implantagdo do CEREST/Lages, podem ser assim colocados:

a) A rede de servigos de sadde, freqiientemente, ndo dispde dos recursos € meios
para diagnéstico e tratamento dos agravos relacionados com o trabalho e ndo
ha sistema de referéncia e contra-referéncia claramente definido;

b) A maioria dos servigos publicos atende os trabalhadores acidentados do
trabalho e portadores de agravos relacionados ao trabalho sem a devida atengdo
aos procedimentos de diagndstico, registro e notificagdo e sem o devido
encaminhamento aos setores assistenciais e aos setores responsaveis pela

vigilancia em saudde;
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c¢) Por outro lado, as acdes de vigilancia dos ambientes e processos de trabalho e
de protegdo a saide do trabalhador sdo raras, em geral assistematicas, pontuais
e desvinculadas de um planejamento e estabelecimento de prioridades;

d) Caréncia e despreparo (falta de capacitagdo), dos profissionais de toda a rede
de servicos, desde os niveis bdsicos até os secundarios, tercidrios e os setores
de vigilancia epidemioldgica e sanitéria;

e) Caréncia de informagdes a respeito dos riscos existentes nos processos
produtivos de seu territorio;

f) As relagdes interinstitucionais ocorrem com dificuldade, mais como atuagdes
pontuais de alguns técnicos do que como politicas institucionais estabelecidas e
cumpridas;

g) A persisténcia no modelo centrado na consulta médica, individual, em

detrimento das a¢des coletivas de vigildncia em saude, dentre outras.

Sarkozy (2007, p. 55), o recém-eleito presidente da Franga, nessa frase
comprometedora, expressa o que representa o empenho da constru¢do de um CEREST, num
pais de povo consciente e que cobra politicas publicas: “Estamos a servi¢o da reabilitacdo dos
valores do trabalho, do esforgo, [...] e do respeito, porque esses valores sdo o fundamento da
dignidade do ser humano e a condicdo do progresso social”. E Hoefel (2005), corrobora esse
intuito, quando afirma que o trabalho insere-se no conjunto dos direitos humanos cujo
respeito constitui condi¢do fundamental para a paz no mundo.

A Saide do Trabalhador é um campo das politicas publicas que traz na discussio
do processo saidde/doenca a categoria trabalho como central. A politica de Sadde do
Trabalhador deve estar articulada com as organizacdes de trabalhadores e as estruturas
organizadas da sociedade civil, de modo a garantir a participagdo e dar subsidios para a
promocao de condi¢des de trabalho dignas, seguras e sauddveis para todos os trabalhadores.

As acdes de Saide do Trabalhador contam como sujeitos, os proprios
trabalhadores, uma vez que estes sdo os principais protagonistas das mudangas necessarias
para a prevencdo dos agravos a saide relacionados ao trabalho, assim como para a melhoria
das condi¢des de vida e ambientais no trabalho. Ndo ha Saude do Trabalhador sem a
participacdo ativa do trabalhador.

Para isso, faz-se necessario superar a postura que permeia o cotidiano dos que néo

acreditam que podem desejar e contribuir para um mundo melhor, mais sauddvel e mais
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prazeroso. Segundo Gémez (1989), uma alternativa para a transformacgdo desse quadro € a
possibilidade de criagdo de “pedagogias educacionais e conteidos questionadores da atual
organizac¢do do trabalho”, o que propiciaria aos trabalhadores experimentarem a realizagdo de
tarefas que ndo fossem apenas baseadas na disciplina, monotonia, desqualificacdo e
competicao.

A Sadde do Trabalhador necessita do didlogo entre saberes de diferentes
disciplinas e os saberes advindos da experiéncia.

Para Lacaz e Gémez (2005), deve-se considerar que o modelo de atencdo em
saude do trabalhador teve, com a abordagem da sadde ptiblica, a possibilidade de integrar-se a
rede basica de saide, porém a criagdo dos Centros de Referéncia em Sadde do Trabalhador,
passou a privilegiar uma instancia especializada que isolou-se da rede basica vista como porta
de entrada da demanda. Desse modo, os CEREST’s tornaram-se uma estrutura que serviam de
referéncia para uma rede bdsica muito pouco envolvida com os problemas de satide dos
trabalhadores. E mister superar essa dicotomia.

O processo de implantacio do CEREST/Lages coincide, em muitos aspectos, com
outros municipios e estados. Houve avangos, mas também, importantes dificuldades. Na
colaboracdo para o desenvolvimento de uma cultura em satdde do trabalhador, que tenha como
eixo principal o aspecto da prevengdo, em que pese o baixo grau de estruturacdo do servico,
destacam-se como positivos os seguintes pontos:

a) Deu visibilidade a 4drea de Satide do Trabalhador no municipio;

b) Permitiu o conhecimento dos processos produtivos agressores e causadores de

agravos a saide dos trabalhadores;

c) A habilitacio do CEREST pelo Ministério da Satde com transferéncia de

recursos financeiros para o municipio, possibilitou a interface com os gestores;

d) As acdes intersetoriais e interinstitucionais, como no caso das intoxicag¢des por

agrotéxicos dos trabalhadores em pomares de maga;

e) A possibilidade de conhecimento da morbimortalidade dos trabalhadores do

municipio, através das notificacdes dos acidentes e doengas do trabalho;

f) As notificacdes propiciam o planejamento de intervengdes nos ambientes de

trabalho agressores;

g) As capacitagdes de profissionais e voluntdrios que permitiram discussdes

intersetoriais sobre a satde dos trabalhadores junto a rede bésica de saide e ao

controle social (representantes de sindicatos, organismos de igrejas e ONG’s).
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Entre as muitas dificuldades, ressalta-se:

a) Gestores de saide com dificuldade para incorporar a Saide do Trabalhador
entre as acoes de saide do municipio;

b) Insuficiéncia técnica e politica para reconhecer o trabalho na gé€nese do
processo satde/doenca;

c) Falta de estruturacao para a defini¢do das acdes de vigilancia;

d) Participacdo social e controle ptblico incipientes, e muitas vezes, submetidos
ao gestor de satde™”

e) Articulagdo intra-setorial deficiente entre técnicos e gestores;

f) Articulagdo interinstitucional baseada no esforco de alguns técnicos, e ndo
pactuada, nem conseqiiente. As acdes conjuntas ocorrem a partir de contatos
informais/pessoais entre os técnicos, mediante intercimbio de experiéncias,
sem que exista um envolvimento formal da institui¢éo;

g) Dificuldade de entendimento das atribui¢des do CEREST**

h) Conflito entre as instdncias municipais e estaduais sobre o territério de
abrangéncia e o papel de cada uma;

i) Auséncia de movimento sindical*® muitas vezes comprometido com questdes

de ascensdo pessoal e garantia de empregos no servico publico.

O CEREST/Lages esta implantado. Riscos e desafios sdo constantes. Segundo o

que se pdde constatar a partir da pesquisa aqui sistematizada, no caminho a ser percorrido

como garantia de concretiza¢do dos objetivos dos CEREST’s, ndo podem ser subestimados

aspectos, como:

a) Em relacdo a equipe do CEREST:
- A capacitacio dos técnicos e sua constante avaliagao.
- Aprofundamento do significado do trabalho como meio de valorizacdo da
vida sempre e em todo o lugar.
- IntercAmbio e troca de informagdes entre os CEREST’s ja implantados.

b) Em relacio aos empresarios:

44 O secretdrio de satude € o presidente do conselho de saide e constantemente causava constrangimentos aos

conselheiros.

45 Constantemente a médica do CEREST era instada sobre quando iria comecar a atender pacientes.
46 O CEREST tentou aproximacio com a “Casa do Trabalhador”, que congregava num tunico prédio salas de
representacdes de vdrios sindicatos. Chegou-se a planejar uma capacitagdo em Satde do Trabalhador para os

sindicalistas.
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- A permanente conscientizagdo dos empresarios como promotores dos meios
de vida digna junto com (e ndo para) os trabalhadores de suas empresas,
desenvolvendo vinculos de confianga mitua e co-responsabilidade na defesa
e promocao dos direitos humanos e ambientais.

c) Em relagdo aos trabalhadores:

- O envolvimento efetivo e afetivo dos préprios trabalhadores, proporcionando-
lhes informacdes sempre atualizadas sobre seus direitos as condi¢des de
seguranca e vida sauddvel, com posturas éticas e solidarias.

d) Em relacdo a sociedade:

- Desenvolver uma “cultura de satide no trabalho”, enfatizando a importancia

do ambiente sauddvel no cotidiano do trabalho e promovendo relacdes de

justica.

Esta tese apresenta um caminho que foi percorrido na implantagdo do CEREST no
municipio de Lages/SC, no intuito de que possa ser inspiracio para outros locus. A autora tem
a convicgdo que a construcdo de CEREST’s € vidvel e indispensdvel para que o trabalho
digno, em condi¢des de saide e seguranca, seja um direito respeitado no cotidiano da vida das

pessoas.
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APENDICE A

RELATORIO DE VISTORIA EM AMBIENTE DE TRABALHO DA PREFEITURA DO
MUNICIPIO DE LAGES



PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAQ
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SAUDE DO TRABALHADOR

RELATORIO DE INSPECAO A ESCOLAS E CRECHES PARA VERIFICACAO
DA SITUACAO DAS MERENDEIRAS

O trabalho das merendeiras envolve movimentos repetitivos (cortar, picar, lavar,
mexer, servir, etc.) e esforgo fisico (carregamento de peso, posturas inadequadas, etc.) e é
objeto de preocupagio dos profissionais de seguranga e medicina do trabalho da PML. pois
problemas de saide podem dai advir.

Com o intuito de verificar a situag@o de trabalho dessas funciondrias, inspecionei,
por amostragem, as cozinhas de creches e escolas da PML. Essa demanda foi gerada por
uma solicitagdo verbal do Dr. Celso Anderson de Souza/Lagesprevi.

Em 16 e 21 de junho de 2004, estive no CAIC Irmi Dulce e Creche Sorriso/bairro
Guarujd, na Creche dos Funciondrios da PML, na Escola Belisaria Rodrigues/bairro Sio
Carlos e na Escola Nossa Senhora da Penha/bairro Sdo Miguel.

As condigdes de trabalho, no tocante a iluminacdo, exaustdo. mobilidrio e
autonomia de trabalho sdo adequadas. Detectou-se necessidade de manutencio elétrica e
de uma pia na Creche dos funciondrios (ja se encaminhou a resolugdo dessas questdes
pela Seguranga do Trabalho).

Os paneldes sdo colocados em estruturas metdlicas com rodas para serem
deslocados pela cozinha ou até o local de servir as refei¢des aos alunos (balcfo, patio, etc.)
no CAIC e na Escola Nossa Senhora da Penha. Nas cozinhas que servem menor quantidade
de refeigdes, os pratos s@o servidos na propria panela de cocgio ou o alimento é posto em
porgdes menores em travessas para entio ser levado até os alunos onde uma professora se
encarrega de servi-los. Na escola Belisaria Rodrigues, as merendeiras relataram
dificuldade de escorrer o macarrio do paneldo, pois sdo +/- 300 refei¢des, chegando,
inclusive, a solicitar ajuda de alunos maiores para o transporte da panela. Recomendamos a

dire¢do da escola que visite a Escola Nossa Senhora da Penha que ja resolveu esse



problema de modo criativo, para que se evite sobrecarga de coluna vertebral das
funcionarias (o macarrio é retirado da panela com jarras, escorrido na pia, colocado numa
bacia e depois retornado 4 panela para ser misturado ao molho).

Nas entrevistas soube-se de apenas duas merendeiras afastadas em licenga médica:
uma por tendinite, a espera de realizagio de exame complementar (0 Exame Peridédico de
Saiide poderia prevenir e orientar sobre esse agravo, muito provavelmente relacionado
ao trabalho) e outra por problemas cardiorespiratorios (é fumante de longa data).

As medidas para corregio dos principais problemas detectados sdo simples e a
maioria de facil execugiio, porém com grande poder de resolutividade. Com toda a certeza,
evitardo doengas e acidentes de trabalho e proporcionario seguranga as merendeiras das
escolas e creches do municipio.

Certa de que a Prefeitura Municipal de Lages, através das Secretarias competentes,

nio se furtara a tomar as devidas providéncias, colocamo-nos a disposigao,

Lages. 08 de julho de 2004,
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ANEXO A

FORMULARIO DA COMUNICACAO DE ACIDENTE DE TRABALHO



PREVIDENCIA SOGiAalL

INSTILITO NAGIONAL DO SEGURG SCOAL

COMUNICAGAO DE ACIDENTE DO TRABALHO - CAT
(Ler atentamente as arientagdes, no verso, antes do preenchimenta)

1- Emitente

O

i- Empregador 2 - Sindicate 3 - Médico 4 - Segurado ou dapendenle 5 - Autoridade Publica

2-Tipo de CAT |:|

1- Inicial 2 - Reabertura 3- Comunicagiode Gbitoerm: | | | 4 | 4 | |
3 - Razao Social / Nome
2
g 4 - Tipo D 1-CNPJ 2-CEl 3-CPF 4-NIT |5-CNAE 6 - Enderego  Rua/Av./N?/ Complemento
giJl\IIIII!I\ILII\IW
E Rualfw./N“ Complemente (conlinuagao) Bairro l CEP 7 - Municipio ‘ 8-UF } 9 - Telefone
w
10+ Nome
11 - Nome da mae
.g 12 -Data de nasc 13 - Sexa D 14 - Estada civil 19-CTPS N° / Série / Datadaemissdo 16 - UF | 17 - Remuneragao mensal
© 1-Solleiro 3 - Vidvo 5 - Quiro
S Ll uy [1-Mase 3-Fem | 2 Casado 2 Sopusic &ognomao | | 4y 4 | 1l
% 1 8- Carteira de ldentidade Data da emissao Orgao Exp 19-UF ‘ 20 - PISIPASEPINIT ‘ 21-Enderego  Rua/Av./N°/Comp.
T N Y T Y O N T Y
s RualAv. /N Camplemento (continuagio) |Eairm [ CEP |22 - Municipio 23-UF LZ*J - Telefone
= g
= 25 - Nome da ocupacéo 26-CBO 27 - Filiagao & Previdéncia Social 28 - Apusenlado? D 29 - Areas.
]l'l_J L 1-Empregade  2-Tiab awdlso  7-Seg especal 8 - Medico resid. 1-8im 2-Nao 1-Urbana 2 -Rural
E 30 - Data do acidente 31 - Hora do acidente 32 - Apts quantas horas de trabalho? 33-Tipo 34 - Houve afastamernito?
L g | | | \ [ r 1-Tipico 2-Doenga 3 - Trajeto -8im  2-Nao
_' S 35 - Ultimo dia Teabalhado | 36 - Local do acidente 37 - Especif. do local do acidente ‘ 38- CNPJ 35-UF
=]
=) [ I R Y] O A O T Y
g 40 - Municipio do local do acidenle 41 - Parte(s) do corpo atingidas(s) 42 - Agenle causadaor
2
5 43 - Descricdo da situagio geradora do acidente ou doenca 44 - Houve registre policial? D
=] 1-8im  2-Nio
E 45 - Houve morte? D
1-8im  2-Nao
46 - Nome
w
E 47 - Enderego Rualfv.INlcomp Bairre CEP 48 - Municipio 49-UF Telefone
: | | | |
3
E | 50 - Nome
@ -
-
7]
& | 51-Enderego Rua/Av/N°/comp. ‘ Bairro ‘ CEP } 52 - Municipio ‘ 53 - UF Telefone
Local e data Assinalura e carimbo do emitents
-g 54 - Unidade de atendimanto médico 55-Data | 56 - Hora
o
£ T I
8 £ | 57 - Houve inlemagaa? E] 58 - Duragéo provavel de fratamenta 59 - Devera o acidentado afastar-se do trabalho durante o tratamento? D
E < 1-Sim  2-Nas dias 1-Sim_ 2-Nao
BT} 60 - Descricao de natureza da lesao
= e
"
13
<
5 61 - Diagnéstico provavel 52-CID-10
| e
=L
< | B
] o]
E =
— & | B3 - Observagbes
B8
Local e data Assinatura e carimbo do médice com CRM
64 - Recebida em 65 - Codige da Unidade 66 - Mumero da CAT Molas
0 b b 1- A inexatidao das declaragdes desta comunicagaa
) | 67 - Malricula do servidar Implicara nas sangbes previstas nos arts. 171 e 299
z do Cédigo Penal.
B 2- A comunicagao de acidente do trabalho deverd ser
= feita até o 1.° dia Uil apés o acidente, sob pena de
— multa, na forma prevista no arl. 22 da lei n.*
Matricula Assinalura do servidor 8.213/91

A COMUNICAGAO DO ACIDENTE E OBRIGATORIA, MESMO NO CASO EM QUE NAD HJ}Q?\ AFASTAMENTO DO TRABALHO
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ANEXO B

MODELO DE AUTO DE INTIMACAO
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ANEXO C

PLANO DE SAUDE DO TRABALHADOR PARA LAGES E REGIAO



Estado de Santa Catarina
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

REDE NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO TRABALHADOR

PROJETO DE IMPLANTAGCAO DO CENTRO DE REFERENCIA REGIONAL EM
SAUDE DO TRABALHADOR DO PLANALTO SERRANO

PLANO DE SAUDE DO TRABALHADOR

Lages / SC
2004

PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGES
Secretaria Municipal de Satide

Centro de Referéncia em Saiide do Trabalhador
Coordenador: Edna Maria Niero
saudetrab@iscc.com.br

Tel.: (49)2211000/2241000/99733118

LOCAL DE INSTALACAO
Municipio de Lages — SC



INTRODUCAO

A protecdo a Saidde do Trabalhador exige um tratamento harmdnico orientado em
funcdo do trabalhador — aquele que estd diretamente exposto aos riscos e agravos inerentes ao
processo de trabalho -, implicando em ag¢des integradas que envolvem o Ministério da Satde,
os Estados e os Municipios, no ambito do SUS; os Ministérios do Trabalho e Emprego e da
Previdéncia e Assisténcia Social; e as Organizacdes de trabalhadores e empresdrios.

A Saude do Trabalhador, conforme a Lei 8.080/90, ¢ um conjunto de atividades
ligadas diretamente a vigilincia sanitdria e a vigildncia epidemioldgica, que se destinam a
prevenir e proteger o trabalhador dos riscos de doencas préprias de ambientes de trabalho,
bem como recuperar a sua saide quando submetida a qualquer agravo ocasionado pelo
trabalho.

Levando-se em conta:

¢ a necessidade de regular os problemas de satide da populacdo trabalhadora,
protegida que estd pela legislagdo desde a Constituicdo de 1988 em seu inciso
IT do Artigo 200, que define a execucdo de acdes de vigilancia sanitdria e
epidemioldgica, destacando as de Saude do Trabalhador e no inciso VIII do
mesmo Artigo, a colaboracdo na protecio do meio ambiente, nele
compreendido o do trabalho.

® que o SUS, regulamentado pela Lei 8080/90, define em seu Artigo 6° que a ele
caberd atuar na Saide do Trabalhador tanto na assisténcia, na vigilancia e
controle dos agravos a sadde relacionados ao trabalho, como na promocgdo da
saude, atuando como instancia coordenadora do estado.

e a Portaria GM/MS n°3.908/98, Norma Operacional de Saide do Trabalhador —
NOST - que define as atribuicdes e responsabilidades para orientar e
instrumentalizar as agdes de satde dos trabalhadores urbano e rural, a serem
desenvolvidas pelos Estados, Distrito Federal e Municipios, na execuciao de
acdes na area de Satde do Trabalhador, assumindo compromisso com o
processo de descentralizagdo dessas atividades ao indicar as diretrizes para a
constituicdo de uma rede hierarquizada de atencdo a Satde dos Trabalhadores
com responsabilidades compartidas, de acordo com a habilitagdo dos gestores.
No caso dos municipios na condicdo de Gestdo Plena da Aten¢do Bésica,
coube o atendimento dos acidentados do trabalho, a realizacdo de acdes de
vigilancia nos ambientes de trabalho, além da organizacdo, alimentacdo e
andlise do sistema de informacéo de agravos e riscos relacionados ao trabalho,
visando orientar as a¢des de vigildncia e a organizacdo dos servigos de satide.



Os municipios habilitados na condi¢do de Gestdo Plena do sistema municipal,
caso de Lages, além das atividades bésicas, ficaram responsdveis pela emissdo de laudos
relacionados com agravos e seqiielas relacionados ao trabalho, a estruturacdo e manutencio de
servico de referéncia para o atendimento de acidentados e portadores de doencas
profissionais, além de atividades de vigilancia e andlise de informagdes de interesse.

A NOST recomendou aos Estados e Municipios a criagdio de Unidades
Especializadas em Satde do Trabalhador, indicando que estas fariam a ampliacdo das
atividades relacionadas com a Satide do Trabalhador realizadas pelos municipios e o registro
de 100% dos casos atendidos de acidentes e agravos decorrentes do processo de trabalho. A
Norma recomendou ainda que, diante do novo arcabouco legal do SUS, os Estados e
Municipios revisassem os seus Coédigos de Sadde, contemplando as agdes de Sadde do
Trabalhador, bem como institucionalizassem Comissdes Intersetoriais de Sadde do
Trabalhador, com a participa¢do de entidades que tenham interfaces com a drea de Saude do
Trabalhador, subordinadas aos Conselhos Estadual e Municipal de Satde, com a finalidade de
assessord-lo na definicdo das politicas, no estabelecimento de prioridades e no
acompanhamento e avaliacdo das a¢des de Saide do Trabalhador.

Em sintese, a NOST enfatizou a implantagdo de um sistema regionalizado e
hierarquizado com integracdo das atividades gerenciais, assistenciais e de vigilancia, na qual o
estado tem papel coordenador e executor bem definido.

e a Portaria GM/MS n°1679, de 20 de setembro de 2002, que oportunizou um
passo decisivo no fortalecimento de uma politica para a Satde do Trabalhador,
criando a Rede Nacional de Atengdo Integral a Saide do Trabalhador
(RENAST). Os Centros de Referéncia em Saide do Trabalhador (CEREST)
devem se constituir como poélos irradiadores da cultura da producdo social das
doengas, a partir do esclarecimento do nexo entre o processo de producgdo e a
relacdo doenga/trabalho/satide.

e o processo atual de disseminagdo das acdes de Satde do Trabalhador em toda
rede do SUS e o fortalecimento técnico-politico dos servicos de referéncia,
consolidando o processo de institucionalizagdo das praticas desse campo de
acdo no SUS, contribuindo para que uma politica de estado seja efetivada pelos
governos.

O CEREST deve ter como atribuicoes:
® defini¢do da politica regional de saide do trabalhador: articulacdo de gestores,

técnicos, sindicatos, organizacdes ndo governamentais;

e articulacdo regional de intervengdes intersetoriais;

¢ desenvolvimento de programas regionalizados de capacitacdo;
® processamento de informacdes;

e acodes de vigilancia nos ambientes de trabalho;

¢ implementagdo dos projetos estruturadores;



diagnéstico dos agravos a saude relacionados com o trabalho.

PROPOSTA DE ATENCAO A SAUDE DOS TRABALHADORES

A proposta de um Centro de Referéncia Regional em Sadde do Trabalhador no

Planalto Serrano deve ter como premissa a funcio de suporte técnico e cientifico, deste campo

do conhecimento, junto aos profissionais de todos os servicos da rede do SUS. As agdes

devem abranger:

1.

Garantia do atendimento ao acidentado do trabalho e aos suspeitos ou
portadores de doencga profissional ou do trabalho, dentro dos diversos niveis da
atencdo, tendo a atencdo bdasica e os servigos de urgé€ncia/emergéncia como
portas de entrada no sistema, assegurando as condi¢des, quando necessdrio,
para o acesso a servigos de referéncia. O CEREST deve dar suporte técnico
especializado para a rede de servicos do SUS efetuar o atendimento, de forma
integral e hierarquizada, aos casos suspeitos de Doengas Relacionadas ao
Trabalho, para estabelecer a relacdo causal entre o quadro clinico e o trabalho
(incluindo realizacdo de exames complementares e vistorias sanitdrias nos
locais de trabalho).

Institui¢do e operacionalizacdo das referéncias em Sadde do Trabalhador,
capazes de dar suporte técnico especializado para o estabelecimento da relagao
do agravo com o trabalho, a confirmag@o diagndstica, tratamento, recuperagao
e reabilitacdo da satdde.

. Implementacdo da notificacdo dos agravos a sadde, atuando como suporte

técnico especializado para a rede de servicos do SUS efetuar o registro,
notificacio e relatérios sobre os casos atendidos e o encaminhamento destas
informacdes, alimentando regularmente o sistema de informacdes dos 6rgios e
servigos de vigilincia, orientando as a¢des de vigilincia e protecdo a saidde. O
CEREST dard suporte técnico as acdes de vigilancia, de média e alta
complexidade, a ambientes de trabalho, de forma integrada as equipes de
vigilancia municipal.

Realizagdo sistematica de agdes de vigildncia nos ambientes e processos de
trabalho, compreendendo a inspe¢do sanitiria nos locais de trabalho, a
identificacdo e avaliacdo de situagdes de risco, a elaboracdo de relatdrios, a
aplicacdo de procedimentos administrativos e a investigacdo epidemioldgica. O
CEREST serd retaguarda técnica aos servicos de vigilancia epidemioldgica
para o processamento e andlise de indicadores de agravos a satude relacionados
ao trabalho.

. Implementagcdo na emiss@o de laudos e relatérios circunstanciados sobre os

agravos relacionados com o trabalho ou limita¢des dele resultantes.



6. Promocdo de acdes em Sadde do Trabalhador articuladas localmente com
outros setores e instituicdes que possuam interfaces com a drea, tais como a
Previdéncia Social, Ministério do Trabalho e Emprego, Ministério Publico,
Delegacias de Policia, Universidades, Sindicatos, entre outros.

7. Participac@o, em seu territério de abrangéncia, do treinamento e capacitacdo de
profissionais relacionados com o desenvolvimento de agdes no campo da
Saude do Trabalhador, em todos os niveis de atencdo: PSF, Unidades Badsicas,
Ambulatérios, Pronto-Socorros, Hospitais Gerais e especializados.

8. Promogdo da pactuagcdo com os gestores regionais e municipais das ag¢Oes de
aten¢do integral a Satide do Trabalhador.

Ao SUS cabe o papel central de articulacdo das vérias instincias do Estado que
desenvolvem atividades e que devem compor de maneira integrada as acdes em Satde do
Trabalhador, permitindo assim o acesso universal a toda a cidadania, possibilitando a
integralidade das a¢des tanto de cardter curativo como preventivo, e desenvolvendo canais de
participacdo da sociedade visando sua atuacio no controle das a¢gdes do Estado.

EQUIPE DE TRABALHO

02 Médicos do Trabalho

01 Enfermeiro do Trabalho

01 Engenheiro de Seguranca do Trabalho

01 Psicdloga

02 Técnicos de Seguranca do Trabalho

01 Odontdlogo com formagdo em sadde do trabalhador

01 Fiscal de Vigilancia Sanitaria com formagdo em saude do trabalhador

PROJETOS ESTRUTURADORES

1. Projeto de Protecdo e Atencdo aos Trabalhadores Rurais e populagdes expostas
a Agrotdxicos.

2. Projeto de LER/DORT.

3. Observatério Regional de Saide do Trabalhador.

4. Projeto de Vigilancia em Saidde Mental.



METAS

PERIODO 2004
DESCRICAO META
01 Elaboragdo e execucdo do Projeto de Protecdo e 30%
Atencdo aos Trabalhadores Rurais e populacdes
expostas a Agrotoxicos
02 Elaboragio e execugdo do Projeto de LER/DORT 20%
03 Criacdo do Observatério Regional de Saide do 30%
Trabalhador
04 Elaboragdo e execugdo do Projeto de Vigilancia em 30%
Satde Mental
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ANEXO D

RESOLUCAO DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE LAGES



— Estado de Santa Caiarina
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES ‘

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

RESOLUCAO N° 002/2004

O Conselho Municipal de Satde, com uso de suas atribuigdes legais,

RESOLVE:

Aprovar o Projeto de Implantagio do centro de referencia regional em Saude

do trabalhador do Planalto Serrano apresentado em reuniio extraordindria nesta data.

Lages, 27 de Maio de 2004.

Praga Leoberto Leal, 20 - Centro - CEP 88.501-310 - Fone: (0**49) 224-1000/ Fax: 224-0041 - LAGES / §C
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ANEXO E

PORTARIA GM/MS n° 653/06 - APROVA A HABILITACAO DO CEREST/LAGES
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ANEXOF

CEREST/LAGES
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ANEXO G

MAPA DE INDICATIVOS DO TRABALHO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
(MINSTERIO DO TRABALHO E EMPREGO, 2005)
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ANEXO H

TERMO DE ADESAO DO MUNICIPIO DE LAGES AO FORUM SAUDE E
SEGURANCA DO TRABALHADOR NO ESTADO DE SANTA CATARINA



AO

PLENARIO DO FORUM SAUDE E SEGURANCA DO
TRABALHADOR NO ESTADO DE SANTA CATARINA

TERMO DE ADESAO E COMPROMISSO

Prefeitura do Municipin de lage= , diante da
(nome da enudade)
nceessidade de maior efeuvidade nas acdes que visem a Saude e a Seguranga do
trabalhador no nosso Estado, vem através desta manifestar o interesse em
contribuir com as  atividades desenvolvidas pot esse Férum.
Nesse sentido, estamos indicando o
5&(@ Edna Maria Niern

para  nos  representar como  membro umlar e o Sc(a)

Ansolnniy Ao Mat+ia

para suplente.
Portanto, solicitamos o defenmento deste pedido de adesio a Ara
Compromisso do Forum.

Lages (SC) ,_ 12 de fevereiro de ?nm_-/\

Local

NOME DA INSTITUICAO:

Prefeitura do Municivio de lLages

Enderego:

Rua: Benjamin Constant, 13
Bairro: Centro
Cidade/Estado: SC

CEP: _ 88.501.900 Caixa Postal: _D-1
Fone / Fax/E-mail:
221.1000 - 2243883 (DRH) FAX 221 .1014 -

email prefgapre@iscc.com.br
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ANEXO 1

TERMO DE COOPERACAO ENTRE PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES E
MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO, INSTITUINDO A ESCOLA DO FUTURO
TRABALHADOR.



MINISTERIO DO Estado de Santa Catarina

TRABALHO PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES
E EMPREGO Secretaria Municipal da Sadde
Delegacia Regional do Trabalho Secretaria Municipal da Educac¢ao

no Estado de Santa Catarina/DRT/SC

TERMO DE COOPERACAO

Que entre si fazem a DELEGACIA REGIONAL DO TRABALHO
NO ESTADO DE SANTA CATARINA, neste ato representada por seu Delegado
Regional Odilon Silva, que, no uso das atribuicdes que lhe sdo conferidas pela
Portaria n°156/GM/MTE, de 28 de fevereiro de 2003 e PREFEITURA DO
MUNICIPIO DE LAGES, representado neste ato, pelo Senhor Prefeito Municipal
Joao Raimundo Colombo, o Secretario Municipal da Satide Heron Anderson de
Souza, e a Secretaria Municipal de Educacao Elza Marina Moretto, para em
conjunto, instituir o “PROGRAMA ESCOLA DO FUTURO TRABALHADOR?”,
conforme as cldusulas e condi¢des a seguir:

Clausula Primeira: comprometem-se a Delegacia Regional do Trabalho no Estado de
Santa Catarina e o Centro de Referéncia em Sadde do Trabalhador do Municipio de
Lages, a promover capacitagdo, prestar assessoria e supervisdo na area de Direitos
Trabalhistas e de Saude e Seguranga do Trabalhador, conforme programa constante
do projeto aprovado antecipadamente pelas partes.

Clausula Segunda: a Delegacia Regional do Trabalho no Estado de Santa Catarina,
subsidiard com os meios ao seu alcance a Prefeitura do Municipio de Lages, no
desenvolvimento do programa, objetivando a implantacio e implementacdo do
mesmo.

Clausula Terceira: a Delegacia Regional do Trabalho no Estado de Santa Catarina
promoverda o acompanhamento e a avaliacdo do programa ora pactuado, por tempo
indeterminado.

Clausula Quarta: o Municipio de Lages, compromete-se a indicar a Delegacia
Regional do Trabalho no Estado de Santa Catarina, servidores municipais, os quais
serdo treinados e credenciados nas dreas especificadas na cldusula primeira.

Cldusula Quinta: os servidores municipais credenciados terdo a incumbéncia de
capacitar pessoas vinculadas a drea de Educacdo ou outras afins, os quais serdo
responsaveis pela implantacdo do programa em suas escolas municipais.



Clausula Sexta: A Prefeitura do Municipio de Lages, compromete-se a respeitar e
cumprir as diretrizes técnicas fixadas pelo Ministério do Trabalho e Emprego e
Delegacia Regional do Trabalho no Estado de Santa Catarina.

Cldusula Sétima: o presente Termo de Cooperacdo tem prazo indeterminado de
duracdo a partir da data de sua assinatura, podendo ser rescindido por mituo
consentimento ou por iniciativa de uma das partes, com a antecedéncia minima de 30

(trinta) dias.

Clausula Oitava: o presente Termo de Cooperagdo entra em vigor na data de sua
assinatura.

E, por estarem justos e acordados, assinam os signatarios, o presente Termo de
Cooperagdo em duas vias de igual teor e forma.

Lages, 17 de margo de 2005

DELEGACIA REGIONAL DO TRABALHO NO ESTADO DE SANTA
CATARINA
DELEGADO REGIONAL

PREFEITURA DO MUNICIiPIO DE LAGES

PREFEITO MUNICIPAL

SECRETARIA MUNICIPAL DA EDUCACAO

SECRETARIO MUNICIPAL DA SAUDE
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ANEXO J

QUESTIONARIO DE AVALIACAO DOS PROFESSORES CAPACITADOS NO
PROGRAMA ESCOLA DO FUTURO TRABALHADOR



QUESTIONARIO DE ACOMPANHAMENTO DO
PROGRAMA “ESCOLA DO FUTURO TRABALHADOR”

Periodo avaliado:

Municipio:

Numero de escolas envelvidas no programa:

Numero de professores envolvidos no programa:

Numero de alunos envolvidos no programa e a que serie pertencem:

Qual a carga horaria semanal utilizada para o desenvolvimento do programa nas escolas?

Dos temas abaixo relacionados, assinale aqueles que foram abordados no periodo avaliado:

( ) O mundo do trabalho ( ) Prevengiio de acidentes

() Trabalho e inclusdo social ( ) Perigos em casa - Preveng@o de acidentes
( ) Leis trabalhistas / CLT ( ) Perigos na rua, no lazer, na escola

( ) Empregados e outros trabalhadores { ) Riscos no trabatho

() Carteira de Trabalho ( ) Aspectos legais dos acidentes de trabalho
() Contrato de trabalho { ) Prevengiio de doengas ocupacionais

( ) Jornada de trabalho ( ) Mapa de risco

() Férias ()CcrAa

( ) Salario { ) Medidas de protecdo coletiva

( ) Rescis@o de contrato ( ) Equipamentos de protegio individual

( )FGTS ( ) Cuidados com a higiene

( ) Seguro-desemprego () Beneficios do INSS

() Trabalho do adolescente ( ) Riscos do trabalho precoce

() Proibigio do trabalho infantil

( ) Aprendizagem

Em quais disciplinas' ¢ como nelas foram inseridos os temas assinalados? (exempio:
Historia — Governo de GetOlio Vargas; Ciéncias — Polui¢do geral e dos ambientes de
trabalho, asseio, higiene)




Quais foram as estratégias utilizadas para trabalhar estes contetidos? (exemplo: resolugdo
dos exercicios da apostila do aluno, exposigdo de videos educativos, visita a empresas,
palestras, selegdo de reportagens de jornais, elei¢do de CIPA mirim, etc)

Quais foram as dificuldades encontradas para a implanta¢gdo e no desenvolvimento do
programa?

Houve a participagdo ou o apoio de outras instituicdes durante o desenvolvimento do
programa? Quais instituigdes e como se deu esta participagdo?

Como vocé avaliaria o envolvimento dos alunos neste programa? (interesse demonstrado,
disposi¢8o para participar de atividades, envolvimento das familias, etc)

~ A~ vvantiAanAein 5% (PRI . -
LU UV uLwduwualav oLV ayasy
Cargo ou fungio:

Data de preenchimento:
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ANEXO K

FOLDER DA I* CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE DO TRABALHADOR DE
LAGES E REGIAO
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ANEXO L

SENTENCA DO JUIZ DA COMARCA DE SAO JOAQUIM, LIBERANDO
ADOLESCENTES PARA A COLHEITA DA MACA



CONCLUSAO
Aos 04,03.2005 fago estes autos
conclusos ao MM. Juiz de Direito da

1* Vara da Comarca de S&o Joaquim,
Dr. Ronaldo Denardi.

Escrivd Judicial

Autos: Autorizagio Judicial n.° 063.05.000323-5.

Vistos, etc...

MARCOS ANTONIO DE OLIVEIRA, representando a adolescente
CRISTIANE DE OLIVEIRA, sua filha, e o fruticultor ELOI ARRUDA
PAGANI, todos residentes nesta cidade de Sdo Joaquim(SC), ingressaram em
Juizo com pedido de “Autoriza¢io Fudicial” para que Cristiane de Oliveira;
adolescente com 14 anos de idade; filho de Marco Ant6nio de Oliveira e Vania
Cassdo de Andrade, trabathe no pomar na Localidade do Boava, neste municipio,
no trabalho da colheita da mac8,scom jornada de trabalho integral, mediante
remuneragdo de R$ 360,00 (trezentos e sessenta reais) por més.

O pedido veio instruido com documentos ¢ o Ministério Publico, com?
vista dos autos, opinou pelo deferimento do pleito. ]

Depois, os autos vieram & conclusgo.

E O RELATORIO.
PASSO A DECIDIR.




A matéria em questio j4 foi enfrentada com sabedoria pelo Juiz Sérgio
Ramos, em sentenga proferida nos autos n° 062 02000899-8, da Comarca de Sio
Jodo Batista, que transcrevo abaixo adotando seus lticidos argumentos como razio
de decidir. Disse o nobre togado:

“Consigno ser necessario repensar a sistematica legal, Para dirimir a
presente quaestio, de pronto invoco e transcrevo as Valiosas linhas tragadas sob
a pena do Magistrado Irio Grolli, ( J. C. 69/21) onde: “O judicidrio é poder de
Estado e a ele cabe o compromisso, tio sério quanto o legislador, de buscar o
que € mais justo para o povo™.”

“Mais: a teoria pura do direito, calcado nos postulados de Kelsen, nio
raro fazem com que o exegeta cometa grave erro de hermenéutica, pois despreza
0 justo em detrimento da norma codificada, limitando-se a interpretar a norma pelo
método gramatical.”

“Colaciono a erudita ligdo do mestre Dalmo de Abreu Dallari, in O
Poder dos Juizes, 1996. Pag. 82/83, saraiva, onde:”

“(...) Entretanto, apesar da importincia dessa contribui¢io, 0 que se
divulgou na América Latina, inclusive no brasil, foi sua concepgio * normativista
” do direito, defendida e aplicada de modo apaixonado por juristas e profissionais
do direito, muitos dos quais, se revelaram mais radicais do-que-o autor.da teoria.
De qualquer modo, criou-se e ainda se mantém um “kelsenismo” que exerceu e
continua exercendo grande influéncia, razéo pela, qual, é importante conhecé-1o.”

“Pretendendo “purificar” o pensamento juridico e livra-lo das antigas
especulagdes filoséficas abstratas, bem como, da influéncia entfio crescente da
sociologia, Kelsen construi uma “teoria pura do direito”, ou teoria normativa, que
afastou os fundamentos filoséficos e sociais e reduziu o direito a uma simples
forma, que aceita qualquer contetido. Este aspecto, é contraditério na obra de
Kelsen, pois em sua teoria o fundamento primeiro do direto, 6 uma “norma
fundamental hipotética”, que, segunda ele préprio, poderia ser a idéia de justica. A
partir dai, se definem regras bésicas para a sociedade, .que .compdem uma
“constituigdo tedrica”, a qual, por sua vez, serd o fundamento da “constituigdo
positiva”, que deve ser formalmente declarada e aprovada.’O ‘que nfo estiver nela
ou for contra ele ndo existe para o direito e, por consegiiéncia, todo o direito
se resume ao direito positivo.”

“Para os adeptos desta linha de pensamento o direito se kestringe ao
conjunto de regras formalmente postas pelo estado, seja qual for seu\contetido,
resumindo-se nisto o chamado positivismo juridico, que tem sido praticado em
vérios paises europeus e em toda a América latina. Desse modo, a procurg do
justo foi eliminada e o que sobrou foi um apanhado de normas técnico-
formais, que, sob a aparéncia de rigor cientifico, reduzem o direi




superficialidade mesquinha. Esta concep¢do de direito € conveniente para
quem prefere ter a consciéncia anestesiada e nfio se angustiar com a questao
da justi¢a, ou entio para o profissional do direito que ndo quer assumir
responsabilidades e riscos e procura ocultar-se sob a capa de uma aparente
neutralidade politica. Os normativistas ndo precisam ser justos, embora
muito deles sejam juizes.”

“E ¢ isto que se deve coibir, ou seja, a aplicagdo fria e gramatical da
norma posta, despertando a consciéncia anestesiada pela magante licdo da “teoria
pura do direito”, que impensadamente ¢é ensinada nas faculdades, deixando de
criar operadores e intérpretes do direito, optando pela formagdo de meros
aplicadores de normas, numa atividade quase que mecanizada, distante
diametralmente do dever de consciéncia, da inteligéncia e da critica.”

“Data vénia, em vérias oportunidades ja manifestei meu
inconformismo com vérias normas “ditas” legais mas que em verdade se
distanciam da realidade social que vivemos. No caso presente, o espanto € ainda
maior.”

“0O legislador numa atitude impensada, politiqueira, demagdgica e
absurda elevou a condi¢gdo de norma constitucional, através da Emenda
Constitucional 20, a proibigio do trabalho de menores de dezesseis anos e
trabalho em condigdes perigosas e insalubres aos menores de dezoito anos
(art. 7°, Inc. XXXIII).”

“Inegavel a validade formal da lei, contudo, a mesma norma padece
de efic4cia', pois sem divida alguma a sociedade ndo aceita normas desta
espécie, que pouco ou nada tem de justa e util.”

“O autor conta hoje com mais de quatorze anos de idade,
demonstrando vontade e interesse pelo trabalho, mas, ante a norma proibitiva. esta
impedido para tanto, salvo na condigéo de aprendiz.”

“N#o obstante, o fator determinante e que o legislador ndo quis
enxergar, é a necessidade que tem o autor ( como deresto uma verdadeira legido
de menores ) em auxiliar na renda familiar j4 que sua familia ndo é abastada
economicamente.”

“Tenho convicgdo absoluta de que impedir o trabalhd, € permitir a
ociosidade, ¢ incentivar que os menores fiquem ¢ permanegam nas Yuas pedindo
esmolas e mesmo engendrando ag®es delituosas, como dano e furto. Esta a
realidade que s6 mesmo quem for cego néo enxerga, mas mesmo assim; qu
percebe, bastando vontade.” ]

1 A categoria eficacia deve ser entendida como aceitagédo popular.




“Com efeito, entendo que O JUIZ NAO PODE DESPREZAR AS
REGRAS DA EXPERIENCIA COMUM AO PROFERIR A SENTENCA. VALE
DIZER, O JUIZ DEVE VALORIZAR E APRECIAR AS PROVAS DOS AUTOS,
MAS AO FAZE-LO PODE E DEVE SERVIR-SE DE SUA EXPERIENCIA E
DO QUE COMUMENTE ACONTECE - JTA 12/391- Apud. Theotonio Negr&o,
in. Cédigo de Processo Civil e legislagdo complementar em vigor, Saraiva, 27°
pag.288, nota ao art. 355:2.”

“Meu Deus, quem nfio sabe que os menores em sua grande maioria
trabalham a margem da economia e de controle em varias tarefas? O que dizer do
meio rural?”

“Destarte, tenho a impressdo de que o legislador ao elaborar tal
norma’, quis banir as verdadeiras atrocidades que se vé praticar no Nordeste e
Norte do Pais, mas, data vénia, elegeram o mais infeliz das maneiras, e, claro, a
mais facil, limitaram-se a fazer uma lei para mostrar ao Povo que nio estdo
ausentes e que niio sdo omissos, ao preferirem encarar a situagdo com medidas
educativas e preventivas, polarizadas para cada regido e situagfo social, que néo de
imediato, mas a médio prazo surtiriam efeitos mais do que satisfativos.”

“Indago: tera a Unido condi¢des de implementar a norma
constitucional? Ter4 a Unifo vontade politica de enfrentar o problema? Respondo:
N&o.”

“Por tais fatos, (trabalhos informais) que.séo diuturnos, fregiientes e
notérios, e como tal independem de prova, a luz do art. 334, Il do Cédigo de
Processo Civil, data méxima vénia, nfo posso conceber uma norma legal com
tamanha demagogia. Ndo me permito sequer pensar como possivel fechar os olhos
para a mais evidente realidade, brindando um postulado hipdcrita, falso e
mentiroso, que contraria a necessidade para homenagear a falsidade, afastando-se
do 1til e do justo, valores que devem orientar o magistrado.”

“Ressalto que em nossa regifio ha emprego, hd necessidade de mdo-
de-obra, mas, e acima de tudo, niio h4 trabalho escravo, como noutras regides do
Pais, e isto, o legislador ndo levou em conta. Eis ai outro fator que leva a censura
da norma.”

“Ao crepusculo, colho do ensejo para colacionar as eruditas palavras
do jurista e professor Juarez Freitas na obra A Substancial Inconstitucionalidade
DA LEI INJUSTA, editora Vozes, 1989, p.15, onde:”

“Enquanto tal reformulagdo nos esquemas classicos de Mantesquieu

ndo suceder, estaremos todos a mercé da visdo automatista do Dikeito ora
dominante, sem superagio da qual todos os possiveis avangos constiticionai

2 Cabe invocar aqui a interpretagao histérico-evolutiva e também o realismo
juridico.




restarfio ineficazes. Néo se trata, porém de propor a politizagdo no sentido inferid
do termo. Trata-se, isto sim, de confiar ao Judicidrio um papel efetivamente
jurisdicional mais ativo na resisténcia & injustica das leis e mais guardifo dos
principios fundamentais.(...) A LOGICA DIALETICA, NA INTERPRETACAO
DO DIREITO, IMPLICA E EXIGE A SUPERACAO DO POSITIVISMO, QUE
TANTO ENFRAQUECEU O JUDICIARIO™.”

“Outro aspecto devo considerar. Em sendo autorizado o trabalho de
menores, ndo podera o empregador sofrer san¢des de ordem administrativa,
mormente pelas autoridades do Ministério do Trabalho, uma vez que autorizado
por autoridade judiciaria, com competéncia e atribuigdo Constitucional para
interpretar a aplicar a lei.”

“No tocante as condi¢des de trabalho, estas, de forma alguma podem
ser insalubres ou perigosas, devendo o empregador atentar de forma inarredavel
para as normas especiais que disciplinam a matéria no ambito do Ministério do
Trabalho e Previdéncia social.”

“Eis a verdade, que ha de atingir os juspositivistas, a fim de que
tenhamos, nfo nods, mas nossas proximas geragdes, um direito voltado ao justo, 1til
e a0 equilibrio, e acima de tudo, para a moral e a ética, que em ultima andlise, ndo
pode coexistir com a hipocrisia legislativa.”

“Néo obstante a argumentagdo e fundamentagdo ‘acima, permito-me
outros fundamentos alinhar.”

“A presente senten¢a sem divida compreende um juizo axioldgico.
Hé inquestiondvel consideragdo de valores  morais, legais, doutrindrios,
jurisprudenciais, costumeiros, etc., sem arredar a negativa de vigéncia a
dispositivo constitucional, mas, de forma fundamentada.”

“O fato trazido aos autos ¢ de grande sutileza: pode um adolescente
de quinze anos de idade aproveitar a oportunidade de emprego que lhe foi
alcangada? E legal a proibigio constitucional frente aos principios da mesma
constituigio? E justa e util a vedagio legal? Seria recomendavel e licito.chancelar
a sua vontade?”

“As indagag0es acima certamente permeiam o espiritq do leitor critico,
trazendo inquieta¢do e intranqiiilidade diante de uma sentengs que contraria
frontalmente literal disposigéo da Constituigdo Federal, porquanto, \de regra, a lei
deve ser cumprida.”

“Pois bem. Creio que os fundamentos utilizados estéio corrgtos, além :
de estar legitimado pelos anseios sociais, encontrando suficiente fun enmgm

na politica juridica.”




“O fato de possibilitar-se o trabalho para menor acima de quatorze
anos, além de permitir que o mesmo passe a assumir responsabilidades e
compromissos mais cedo’, contribuindo sobremaneira para o fortalecimento da
renda familiar, pois no caso, restou patente que a progenitora do autor, que o
representou em juizo, tinha pleno conhecimento da oferta de emprego e da
disposigfo de seu filho ao labor.”

“Ora, ndo se pode desprezar que atualmente uma grande massa de
jovens desocupados entrega-se ao ¢cio e ao consumo de drogas, com
conseqiiéncias nefastas, porquanto verdadeiro caminho para a criminalidade. Eis ai
um fendmeno social latente, que deve ser considerado pelo operador juridico.”

“Decorre desta constatagiio, que o legislador ordindrio acabou
atropelando e nfo enxergando, como alids costumeiramente acontece, que a norma
final esté viciada pela falta de eficécia.”

“O fato social no caso é a vontade de trabalhar e a existéncia do
emprego em fungdo digna e condigna com a idade e condig¢@es fisicas do menor,
que tem necessidade do salario. N@o ha trabalho escravo ¢ muito menos
sobrejornada ou atividades insalubres. O valor que deve ser conferido é o de que
a ocupagfio licita e remunerada contribui para a educagio e formagfo da
personalidade do menor, engrandecendo o seu carater. Diante deste quadro qual a
norma ideal? Proibir o trabalho, criar obstaculos € embaragos para quem quer
laborar? N&o.”

“Tocante a eficicia, devemos entende-la como “ a regra juridica
enquanto momento da conduta humana. E o que Michel Temer chama de eficacia
social e eficacia juridica, quando a norma € efetivamente aplicada ou tem
potencialidade para ser aplicada.”

“Deixando a hipocrisia de lado, a referida Emenda Constitucional vem
sendo observada? A populagdo aplaude uma juventude ociosa perniciosa € sem
perspectiva? A sociedade aderiu ou adotou o comportamento determinado pela
norma constitucional impossibilitando os menores de trabalhar, ou impedindo e
aconselhando seus filhos a nfio laborarem mesmo precisando de incremento na
renda familiar? A resposta ¢ clarissima e leva-nes-a conclusgo irrefutavel de que
referida Emenda e artigo padecem da necesséria eficdcia juridica e social.”

“Outro aspecto que pode ser invocado, é a ligad, de Dworking*
indagando se o direito constitucional seria um erro’, ocupandoe o autor da
aplicacdo da lei, afirmando que a lei é o ponto de partida de wma idéia de

3 Trazendo inevitavel amadurecimento
4 DWOKING, Ronald. O impérito do Direito
S Teoria de Ronald Dworking
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respeitadas e para serem respeitadas dependem de mecanismos de
coercibilidade, registrando que a obrigatoriedade da norma, que é pressuposto

de sua aplicag¢do, estd condicionada a requisitos de validade formal e material,
dotadas de eficdcia.”

“Valendo-se ainda de Reale® & vital que seja considerada a
efetividade da norma, que serve de fundamento da mesma, buscando o seu valor,
sua finalidade essencial ao homem e 4 coletividade, ou seja, a sua razdo de ser.”

“A busca do valor na norma tem por finalidade a identificagdo do
auténtico Direito, cuja concepgdo é subjetiva. Por isso a valoragdo da norma &
varidvel conforme as convicgdes do intérprete. Destarte, a esse respeito, valiosa a
contribuicio de Rui Portanova’, ao falar da neutralidade do juiz no ato de
sentenciar, esclarecendo que vérios elementos externos influem no 4nimo do
julgador, situagdo que lhe retira a neutralidade, mas, acresg¢o, sem trazer a
parcialidade. Sem divida ao sentenciar o magistrado ndo € neutro, alimentando-
se de suas convicgdes e valores pessoais, mas, repito, sem ser parcial.”

“Repriso, por oportuno, a ligdo de Dworkings, na elaboragdo de sua
teoria, baseada no direito constitucional norte americano, descrevendo a atuagdo
de um juiz ideal, que ele criou como um personagem que chama de Hércules, um
juiz que decide os seus casos liberto e isento dos dogmas, preconceitos ou dos
sistemas pré-concebidos que geralmente orientam os juizes americanos. Aborda a
expressio convencionalismo, que seria a pratica usual da decisdo judicial baseada
em precedentes, situagdo e comportamento extremamente -presente em nossos
magistrados®, postura criticada na sentenga, posto tolher o juiz em sua criatividade
e interpretagdio. Resta claro assim, o uso das técnicas de hermenéutica no ato de
compor a lide.”

“Com efeito, na referida obra estd claro que a categoria
convencionalismo ndo é interpretativa, mas sim, voltada para o passado, ou seja,
ela aprisiona o operador da norma.”

“Igual sorte reserva-se para os hermeneutas que usam a técnica do
historicismo, motivando as decisdes atuais com a intengdo do legislador no
momento da confecgfio da lei, mesmo que incompativel com o contexto social no
momento da aplicagio da mesma.'®”

6 obra citada.
7 PORTANOVA, Rui. Motivacoes Ideologicas da Sentenga.4® ed. Porto
Livraria do Advogado, 2000, p. 63
8 Ob. Cit;

9 com a qual data vénia discordo.

ministrada em aula, acerca de que deve o Juiz ser um homem de s empo,
voltado para o futuro, observando-se e preocupando-se com as conseqﬁex(lc s de
suas decisées. i




“O historicismo enquanto técnica de interpretagdo deve ser evolutivo,
pois o fendmeno social € mutante, e a vontade que fecundou o legislador pode nio
ser, € normalmente ndo é a mesma quando se aplica a norma. A lei nasce e
desprende-se do legislador para ter vida propria e autdnoma, a exemplo do filho
que apds nascer desprende-e de ventre materno.”

“Destarte, tempere-se tudo isto com uma dose de pragmatismo
juridico'!, entendido como a prética jurisdicional na qual o juiz, ciente da
repercusséo de sua decis@io notadamente num sistema que cultua os precedentes,
pensa de modo instrumental sobre as melhores regras para o futuro da
comunidade, ignorando qualquer forma de coeréncia com o passado como
algo que tenha valor em si mesmo. Usa a técnica interpretativa da eqiiidade,
voltando-se apenas para o futuro, desprezando totalmente a construgdo e a
concepgdo implicita da norma, com pouco apego 2 letra da lei'?.”

“Ainda como resposta as indagag@es iniciais, ancorado outra vez em
Dworking, ndo se defendee que a Constituigdo seja um erro propriamente, mas
que nos erramos na maneira de considerd-la, usa-la e interpreta-la, por mantermos
uma visfio parcial que provoca uma interpretagio fundada em falsas premissas
Para este autor, e o seu juiz Hércules, tem-se que o juiz ideal tratard o Congresso
como um autor anterior a ele na cadeia do direito , embora um autor com
poderes e responsabilidndes diferentes dos seus e, fundamentalmente , vai
encarar seu prdprio papel como o papel criativo de um colaborador que
continua a desenvolver, do modo que acredita ser o melhor, o sistema legal
iniciado pelo Congresso” .”

“Neste passo, possivel de constatar, e fundamentar a sentenga, de que o
inciso XXXIII do art. 7° da Constitui¢sio Federal, é uma norma constitucional
inconstitucional. Esta afirmagfo e/ou indagacéo pode ser extraida da obra de Otto
Bachof™* que defende como pressuposto da idéia de justi¢a para o direito a
existéncia de um consenso social'® acerca pelo menos das idéias fundamentais da
justica, como: o respeito e a prote¢io da vida humana e da dignidade do
homem, a proibi¢io da degradacio do homem, o direito ao livre
desenvolvimento da personalidade, a exigéncia da igualdade de tratamento e
a proibi¢io do arbitrio. Sustenta que quando um “Estado ultrapassa estes
principios ndo pode reivindicar a obrigatoriedade que o legitima. Considera estes
principios supra legais ¢ mesmo que ndo escritos fundamentam e consolidam a
constituigdo. O autor sustenta a possivel inconstitucionalidade das leis

11 Importantissimo, atual e justa.
12 Deixa-se de usar a técnica gramatical de interpretagao.

falsa, fatalmente a conclusao também o sera, comprometendo o silogisino.

13 E segundo o professor Dr. Osvaldo Ferreira de Melo, se uma das gs issas for

14 autor aleméo, baseando a sua obra na Constitui¢do Alema e em casos julgados

pelos tribunais daquela nagéo.
15 Certamente inexistente no referido dispositivo.




constitucionais, justamente quando elas confrontam com as causas ou
principios supra legais'®.”

“Enfatiza-se de forma clara que a incorporagdo dos direitos supralegais
na constitui¢@o tem significado declaratério e ndo constitutivo, pois ndo cria o
direito, mas sim o declara, entretanto, no meu sentir, vinculativo do intérprete,
porque nio pode ser desprezado.”

“Como hipdtese de possibilidades de inconstitucionalidade das
normas constitucionais, dentre outras, Bachof elenca a inconstitucionalidade de
normas constitucionais em virtude de contradigdo com normas constitucionais de
grau superior; inconstitucionalidade resultante da “mudanga de natureza” de
normas constitucionais; inconstitucionalidade por infragdo de direito supralegal
positivado na lei constitucional, violagdo de direito constitucional nfio escrito por
infragdo dos principios constitutivos nfo escritos do sentido da constitui¢io;
inconstitucionalidade por infragdo de direito constitucional consuetudinario.”

“Ora, € principio da atual constituigdo, art. 1°, ILIII e IV, a cidadania,
a dignidade da pessoa humana; e os valores sociais do trabalho e da livre
iniciativa. Pois bem, qual o meio que tem o cidadio, e a cidadania também é
um direito constitucional, de fazer valer, ou de dar efetividade a tais
postulados e principios constitucionais, senfio através de exercicio de
atividade laboral remunerada e licita? A quem queremos € devemos
proteger? Os bons os maus, o certo ou o errado?”

“Tais aspectos estdo aqui assegurados. Sem duvida alguma fez-se
valer o postulado de Dworking e do seu juiz Hércules com as caracteristicas
acima referidas.”

“A luz da politica juridica, volto-me para uma interpretagio justa,
moderna e util da norma constitucional, conferindo valores sociais éticos'” e
morais'® ao preceito normativo. Inegavel a concepgio de que o direito ¢ um
sistema aberto que se deixa permear também pela interpretagio socioldgica e
teleologica.”

16 Tem pertinéncia nesta afirmagéo, a licao dada pelo proprio professor Dr. Carlin
em aulas passadas, acerca dos principios implicitos e explicitos dg norma legal.

17 Fim buscado pelo Politica Juridica e pela Justiga Politica, qug se exterioriza
pelo agir moralmente correto. Caracteristica indispensavel de qualduer estratégia
politico-juridica, nao s6 com relagao aos fins, mas também com relagéo aos meios
utilizados. Apud. MELO, Osvaldo Ferreira. Dicionario de Politica Jurfidica
Florianépolis. OAB/SC Editora. 2000. ‘

18 Conjunto de regras decorrentes dos costumes e da recepcdd, das virtudes
valoradas pelo grupo social. Apud. MELO, Osvaldo Ferreira. Dicioné\iio de Politica

Juridica. Florianépolis. OAB/SC Editora. 2000. \
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“A existéncia do ordenamento juridico por si s n&o assegura
realizacdo da finalidade do direito, que & a justica. Observe-se com Dworking, que
a lei inicia-se no congresso, mas continua sua elaboragdo com o juiz. A lei é um
elemento do direito, enquanto esse €, ou deveria ser instrumento da justica. A lei
estd no direito, mas o direito nem sempre esté na lei.”

“Por ultimo, impossivel deixar de adentrar na questdio da seguranga
juridica. Ao adepto do positivismo juridico'®, certamente este julgado afronta tal
principio. Ledo engano. “ a seguranca juridica -comstitui valor relevante, a
condi¢io que na ordem juridica se possa perceber a aspiracio A justica,
devendo o Estado de Direito satisfazer estas idéias™*’.”

“Q valor justiga® est4 preservado na decisdo, pois ndo se me afigura
justo nem util vedar o trabalho para os menores nas condigdes aqui retratadas, ou
seja, em condigdes compativeis com a condigdo de menor.”

“Afastando-se o positivismo, pode-se admitir realisticamente a
existéncia das leis injustas, por desconhecerem ou ignorarem as necessidades
sociais ou traduzirem intereses de setores, classes ou grupos sociais em detrimento
do bem-comum” ( Faraco )**

“Pois bem. No caso concreto ha uma let, mas, até que ponto pode o
juiz contrariar lei? A resposta adequada, ao que penso esta com Coing®, quando
denomina e aponta o direito judicial valorativo: “hd uma norma de direito
positivo precisamente para o caso dado, mas, essa norma € em si mesma
injusta, sendo pois impossivel realizar the justice under law. Torna-se
necessirio escolher entre o direito positivo e a justica. Manifesta-se este
jurista pela decisio em favor da justica, advertindo, entretanto que deste
ponto de vista nio se segue que o juiz deva pér incondicionalmente a justica

»

pessoal acima da justiga vinculada”.

“No caso, o senso de justica ndo € s6 o pessoal, mas certamente 0
geral, razdo e fundamento pelo qual se sustenta a fundamentagdo utilizada, ndo
havendo exagero algum na afirmagio de que o juiz aprisionado a lei serve as
forgas da conservagdo do status quo ante, isto porque, fundamentalmente na
medida em que a formag#o juridica se da segundo o modelo dogmatico positivista,

19 Aqueles que pensam na lei pronta e acabada, desprezando a fase de sua
elaboragdo e muito menos a sua adaptacgao e conseqiiéncias no seio social.

20 AZEVEDO, Plauto farace. Aplicagao do Direito e Contexto Social. Sao Paulo:
R.T. p. 137.

21 Valor fundamental do direito e por isso objetivo permanente de toda agdo
politica-juridica. Virtude da norma juridica ao estabelecer equilibrio ny conflito de
interesse.

22 Ob. Cit. p.139.

23 COING, Helmut. Fundamentos da filosofica del derecho. Barcelona, Arigl, 19{\
p. 252. Apud. Faraco, Ob. Cit. p. 140.




que se limita & descrigdo das instituigBes vigentes, interessando-se sobretudo
logica das proposigdes legais ¢ dos conceitos juridicos, nfo se avanga
construgdo de um discurso juridico auténtico, capaz de realizar a justica social®*.”

Saliento por fim que a Unido Federal faz-se presente apenas através do
PETI, cujo programa atende um universo aproximado de apenas 100 criangas, até
o maximo de 12 anos, apesar de ser de 15 o limite desse programa. A demanda
deste Municipio é em muito superior, notadamente em relagdo aos adolescentes de
14 a 16 anos. Observo, também, que tanto o Municipio como o Estado ndo
possuem qualquer programa para atender esses menores. E, também, consigno que
a nossa regiio ¢ extremamente pobre e a renda familiar urge complementagéo com
o trabatho dessas pessoas, como o menor em questdo, fazendo valer, destarte, 0
principio da dignidade da pessoa humana consagrado no art. 1° inciso III, da
Constitui¢io Federal, que é norma constitucional de hierarquia superior aquela
contida no inciso XXXI1I, do art. 5°. O conflito entre estas normas se resolve, néo
k4 ditvida em favor da primeira. '

O pleito merece, portanto, deferimento, sendo oportuno gizar que
o trabalho a ser exercido niio € arriscado e nem insalubre e, outrossim, nfo
interferird no periode letivo do adolescente.

DIANTE DO _EXPOSTO, defiro o pedido para autorizar o
adolescente Cristiane de Oliveira, ja qualificado,” a trabalhar no pomar acima
mencionado para colher magis, devendo ficar esclarecido no alvara de
autorizagdo que: a) ndo poderz o adolescente exercer atividades perigosas ou
insalubres no ambiente de trabalho; b) a carga horaria -diaria de trabalho devera
obedecer a legistagdio trabalhista; c) o perfodo disrio de trabatho devera ocorrer
durante o dia e nio podera interferir ma fregiiéncia do adolescente as aulas.

/

24 FARACO. Ob. Cit. p. 22,/



Autos: Autorizagio Judicial n°® 063.04.002463-9

Vistos, etc...

Rosana Aparecida dos Santos, representando o adolescente Paulo Henrique dos
Santos, seu filho, e o Sr. Claudio José Back, residentes nesta cidade de Sao Joaquim(§C),
ingressaram em Juizo com pedido de *Autorlzagdo Judiclal” para que Paulo-Henrique dos Santos,
adolescente com 14 ‘anos de idade, filho de Rosana Aparecida dos Santos, trabalhe no pomar acima
citado, na fungio de Raleadora de magas, por Oito horas didrias, mediante remmuneragao de R$
14,00 ( quatorze reais ) por dia, afimando que o trabaiho a ser desempenhado “pelo ‘adolescente nao
apresenta risco para sua salde e & compativel com a sua idade e a sua condigdo de pessoa em
desenvolvimento.

© pedido veio instrufdo com documentos ® o Ministério Pubtico, com vista dos autos,
opinou pelo deferimento do pleito.

Depois, os autos vieram & conclus3o.

£ O RELATORIO.
PASSO A DECIDIR.

A matéria em questio ja foi enfrentada com sabedoria pelo Juiz Sérgio Ramos, em
sentenga proferida nos autos n® 062 02000899-8, da Comarca de S&o Jofo Batista, que transcrevo
abaixo adotando seus Ticidos argumentos como razao de decidir. Disse o nobre togado:

*Consigno ser necessério repensar a sistematica Jegal. ‘Para dirimir a presente quaestio,
de pronto invoco etranscrevo as Valiosas linhas tragadas sob a pena do Magistrado trio Grofti, { J. C.
69/21) onde: “O judiclédrio é poder de Estado e a ele cabe o compromisso, tio sério quanto o
legisiador, de buscar o que é mais justo para o povo™.~” .

“Mais: a teoria pura do direito, calcado nos postulados de Kelsen, néo raro f:
o exegeta vcometa grave emo de hermenéutica, pois despreza o justo em i
codificada, fimitando-se a interpretar a norma pelo método gramatical.”

~Colaciono a erudita Tigao do mestre Dalmo de Abreu Dallari, in O Poder dés Juizes,
1996. P4g. 82/83, saraiva, onde:”

*(...) Entretanto, apesar da importancia dessa contribuigdo, o que se divul;
Latina, inclusive no brasil, foi sua concepgao “ normativista * do direito, defendida e aplfi de\ modo
apaixonado por juristas e profissionais do direito, muitos dos quais, se revelaram mais radicais do'gue o
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autor da teoria. De qualquer modo, criou-se e ainda se mantém um “kelsenismo” que exerceu e con! ‘rma"‘
exercendo grande influéncia, razio pela, qual, é importante conhecé-lo.” ‘Yc')

“Pretendendo “purificar” o pensamento juridico e fivrddo das antigas especulagSes
filoséficas abstratas, bem como, da influéncia entdo crescente da sociologia, Kelsen construi uma “teoria
pura do direito”, ou teoria tiva, que afastou os fund tos filosofi e sociais € reduziu o
direito a uma simpies forma, que aceita qualg tetido. Este aspecto, é contraditdrio na obra de
Kelsen, pois em sua teoria o fundamento primeiro do direto, ¢ uma “norma fundamental hipotética™, que,
segunda ele proprio, poderia ser a idéia de justiga. A partir dai, se definem regras bésicas para a
sociedade, que compdem uma “constituigio tedrica”, a ‘qual, por sua vez, serd o fundamento da
“constituigdo positiva”, que deve ser formalmente declarada e aprovada.- 0 gue nao estiver nela ou for
contra ele ndo existe para o direito e, por conseqiiéncia, todo o direito se resume ao direito
positivo.”

“Para os adeptos desta linha de pensamento o direito se restringe ao conjunto de regras
formaimente postas pelo estado, seja qual for seu contetido, resumindo-se nisto o chamado positivismo
juridico, que tem sido praticado em vérios paises europeus e em toda a América latina. Desse modo, a
procura do justo foi eliminada e o que sobrou foi um apanhado de normas técnico-formals, que,
sob a aparéncla de tigor clentifico, reduzem o direlto a uma superficialidade mesquinha. Esta
concepgdo de direito é convenlente para quem prefere ter a 1éncla teslada e ndo se
angustiar com a questio da justiga, ou entido para o profissional do direito que ndo quer assumir
responsabilidades e riscos e procura ocultar-se sob a capa de uma aparente neutrafidade politica.
Os normativistas Rao precisam ser justos, embora muito deles sejam juizes.”

“E é isto que se deve coibir, ou seja, a aplicagdo fria e gramatical da norma posta,
despertando a consciéncia anestesiada pela magante figdo da “teorla pura do direito”, que
impensadamente & ensinada nas faculdades, deixando de criar operadores e intérpretes do direito,
optando pela formagao de meros aplicadores de normas, numa atividade quase que mecanizada,
distante diametralmente do dever de consciéncia, da intefigéncia e da critica.”

“Data vénia, em varias oportunidades ja manifestei meu inconformismo com varias normas
~ditas” legais mas que em verdade se distanciam da realidade social.que.vivemos. No caso presente, o
espanto € ainda maior.”

“O fegistador numa atitude impensada, politiqueira, demagégica e absurda “elevou 2
condigio de norma constitucional, através da Emenda Constitucional 20, a proibigdo do trabalho de
menores de dezessels anos e trabalho em condigGes perigosas e Insalubres aos menores de
dezoito anos (art. 7°, Inc. XXXIII).”

“Inegével a validade formal da lei, contudo, a mesma norma padece de eficacia’, pois
sem duvida alguma a sociedade n3o aceita normas desta espécie, que pouco ou nada tem de justa e
atil.”

"0 autor conta hoje com mais de quatorze anos de idade, demonstrando vontade €
interesse pelo trabatho, mas, ante a norma proibitiva. estd impedido para tanto, salvo na condig@o de
aprendiz.”

“Nd@o obstante, o fator determinante e que o legislador ndo quis enxergar, é a
necessidade que tem o autor ( como de resto uma verdadeira legido de menores ) em auxiliar na renda
familiar j& que sua famfliandao & abastada economicamente.”

“Tenho convicgao absoluta de que impedir o trabalho é permitir a ociosidade, € incentivar
que os menores fiquem e permanegam nas ruas pedindo’ esmolas e ‘mesmo--engekdrando -agles
delituosas, como dano e furto. Esta a realidade que s6 mesmo quem for cego ndo enxergq, Mmas mesmo
assim, querendo, percebe, bastando vontade.” Z

“Com efeito, entendo que O JUIZ NAO PODE DESPREZAR AS REGRAS DA
EXPERIENCIA COMUM AC PROFERIR A SENTENGA. VALE DIZER, O JUIZ DEVE VALORIZAR E
APRECIAR AS PROVAS DOS AUTOS, MAS AO FAZEO PODE £ DEVE SERVIR-SE DE SUA
EXPERIENCIA E DO QUE COMUMENTE ACONTECE - JTA 12/391- Apud. Theo i
Cédigo de Processo Civil e fegistagio complementar em vigor, Saraiva, 27 pdg.268, n

1 A categoria eficdcia deve ser entendida como aceitagdo popular.




“Meu Deus, quem hdo sabe que os menores em sua grande maioria trabalham a m&lréj_sm
da economia e de controle em vérias tarefas? O que dizer do meio rural?” e

“Destarte, tenho a impressdo de que o legislador ao elaborar tal normaZ, quis banir as
verdadeiras atrocidades que se vé praticar no Nordeste e Norte do Pais, mas, data vénia, elegeram o
mais infeliz das maneiras, e, claro, a mais facil, Timitaram-se a Tazer uma lel para mostrar ao Povo que
nao estdo ausentes e que ndo s30 omissos, ao preferirem encarar a situagio com medidas educativas
® preventivas, potarizadas para cada regido e sitiragdo social, que nfo de imediato, mas a médio prazo
surtiriam efeitos mais do que satisfatives.”

“Indago: terd a Unido condigGes de implementar a norma constitucional? Tera a Unido
vontade politica de enfrentar o problema? Respondo: Nao.

“Portais fatos, {trabathos informais) que sio diuturnos, freqiientes e notdrios, e como tal
independem de prova, 4 {uz do art. 334, || do Cédigo de Processo Civil, data méxima vénia, ndo posso
conceber uma norma legal com tamanha demagogia. Ndo me permito sequer pensar como possivel
fechar os olhos para a mais evidente realidade, brindando um postulado hipécrita, falso € mentiroso, que
contraria a necessidade para homenagear a fatsidade, afastando-se do itil e do justo, valores que devem
orientar o magistrado.”

“Ressalto que em nossa regido hd emprego, ha necessidade de mao-de-obra, mas, e
acima de tudo, nao ha trabatho escravo, como noutras regides do Pais, e isto, o legislader nédo fevou
em conta. Eis al outro fator que teva 2 censura da norma.”

“Ao creplisculo, colho do ensejo para colacionar as eruditas palavras do jurista e professor
Juarez Freitas na obra A Substancial Inconstitucionalidade DA LEI INJUSTA, editora Vozes, 1989, p.15,
onde:”

“Enquanto tal reformulagdo nos esguemas classicos de Montesquieu ndo suceder,
estaremos todos 2 mercé da visdo automatista do Direito ora dominante, sem superagdo da qual todos os
possiveis avangos constitucionais restardo ineficazes. Ndo se trata, porém de propor a politizagédo no
sentido inferior do termo. Trata-se, isto sim, de confiar ao Judicidrio um papel efetivamente jurisdicional
mais ativo na resisténcia 2 injustica das leis e mais guardido dos principios fundamentais.(...) A LOGICA
DIALETICA, NA INTERPRETAGAO DO DIREITO, IMPLICA £ EXIGE A SUPERAGAO DO
POSITIVISMO, QUE TANTO ENFRAQUECEU O JUDICIARIO™."

“Outro aspecto devo considerar. Em sendo autorizado o trabalho de menores, nio podera
o empregador sofrer sangdes de ordem administrativa, mormente pelas autoridades do Ministério do
Trabatho, uma vez que autorizado por autoridade judicidria, com competéncia e atribuigdo Constitucional
para interpretar a aplicar a lei.”

“No tocante as condigdes de trabalho, estas, de forma alguma podem ser insalubres ou
perigosas, devendo o empregador atentar de forma inarreddvel para as normas especiais que
disciplinam a matéria no &mbito do Ministério do Trabatho e Previdéncia social.”

“Eis a verdade, que ha de atingir os juspositivistas, a fim de que tenhamos, ndo nés, mas
nossas proximas geragdes, um direito voltado ao justo, 4til @ ao equilibrio, € acima de tudo, para a moral
e a ética, que em titima anélise, ndo pode coexistir com a hipocrisia legistativa.”

“Nao obstante a argumentagio e fundamentagdo acima, permito-me outros fundamentos
alinhar.”

“A presente sentenca sem divida compreende -um juizo -axiolsgico. Na inquestionavel
consideragio de valores morais, legais, doutrinérios, jurisprudenciais, costumeiros, etc.\ sem arredar a
negativa de vigéncia a dispositivo constitucional, mas, de forma fundamentada.”

*O fato trazido aos autos & de grande sutileza: pode um adolescente de quinze anocs de
idade aproveitar a oportunidade de emprego que the foi alcangada? E tegal a proibi ftucional
frente acs principios da mesma constituigio? E justa e til a vedago legal? Seria reco
chancelar a sua vontade?”

J’uridico.
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“As indagagbes acima certamente permeiam o espiritoe do 1leitor critico, 1razando ‘OAQU“
inquietagéo e intranqgilidade diante de uma sentenga que contraria frontalmente literal disposigdo da
Constituigao Federal, porquanto, de regra, a lei deve ser cumprida.™

“Pois bem. Creio que os fundamentos utilizados estio corretos, além de estar legitimado
pelos anseios sociais, encontrando’suficiente fundamentagdo na politica juridica.”

“O fato de possibilitar-se o trabalho para menor acima de quatorze anos, além de permitir
que © mesmo passeamumlrmponsabﬂidad%pcompmmrssosmalscedo contribuindo
sobremaneira para o fortalecimento da renda familiar, pois no caso, restou patente que a progenitora do
autor, que o representou em julzo, tinha pleno conhecimento da 'oferta de emprego e da disposicao de
seu fitho ao fabor.”

“Ora, ndo se pode desprezar que atualmente uma grande massa de jovens
desocupados entrega-se ao &cio e ao consumo de drogas, com conseqUéncias nefastas, porquanto

verdadeiro caminho para a criminalidade. Eis ai um fe 1al latente, que deve ser considerado
pelo operador jurldico.”
“Decorre desta vonstatagiio, que o legislador ordindric acabou atropelando e ndo

enxergando, como aliés costumeiramente acontece, que a norma final esta viciada pela fatta de eficcia.”

“O fato soclal no-caso ¢ a vontade de trabalhar € a existéncia do emprego em fungao

digna e condigna com a idade e condigdes fisicas do menor, que tem necessidade do salario. Ndo ha

tho escravo e muito menos sobrejomada ou atividades insalubres. O vator que deve ser conferido 6

o de que a ocupagio licita e remunerada contribui para a educagzo e formagao da personalidade da

menor, engrandecendo o seu carater. Diante deste quadro qual a norma ideal? Proibir o trabalho, criar
obstaculos e embaragos para quem quer {aborar? Nao.”

“Tocante a eficacia, devemos entende-ta como * amgrajunﬂrcaenquanto momento da
conduta humana. E o que Michel Temer chama de eficicia social e eficacia juridica, quando a norma &
efetivamente aplicada ou tem potencialidade para ser aplicada.”

“Deixando a hipocrisia de {ado, a referida £menda ‘Constitucional vem serido observada?
Apopula@oap}audeumajwentudeocrosapemmosae pectiva? A sociedads aderiu ou adotou
o comportamento determinado pela norma constitucional mpcssib‘&tando £©os menores de. trabalhar, ou
impedindo e aconselhando seus filhos a ndo faborarern mesmo precisando de incremento na renda
familiar? A resposta  clarissima e feva-nos a concluséo frrefutidvel de que Teferida Emenda e artigo
padecem da necessaria eficacia juridica e social.”

“Outro aspecto que pode ser invocado, & a ligdo de Dworking* indagando se o direito
constitucional seria um erro”, ocupando-se o autor da apfcac;éo da le1 aﬁrmando que alel & o ponto

depamdadeumaideladeorqanlzsgéoe éncla das tais, pressupondo z
existéncia de normas que s6 cumpmm a ﬂneﬁdade da oryam‘zagéo a medida em que s3do
respeitadas e para serem respeitad: de de coercibilidade,

registrando
que a obrigatoriedade da norma, que é pressuposto de sua apltca9§o estéd condlclonada a
requisitos de validade formal e material, dotadas de eficicla.”

*Valendo-se ainda de Reale® & vital que seja considerada a efetividade da norma, que
serve de fundamento da mesma, buscando o seu valor, sua finalidade essencial ac homem e a
coletividade, ou seja, a sua razio de ser.”

“A busca do valor na norma tem por finalidade a;derﬂﬁceqaodoadénbco Direito, cuja
concepgdo € subjetiva. Por isso a valoragdo da norma € variavel conforme as con do mérprete
Destarte, a esse respeito, valiosa a contribuigio de Rui Portanova’, ao falar-da neutrali do juiz no ato
de sentenciar, esclarecendo que vérios elementos extemos influem no dnimo do julgaddy, situagio que
The refira a neutralidade, mas, acresgo, sem trazer a parcialidade. Sem davida ad sentenciar o

3 Trazendo inevitavel amadurecimento

4+ DWOKING, Ronald. O impérito do Direito
S Teoria de Ronald Dworking

6 obra citada.

7 PORTANOVA, Rui. Motivagoes Ideologicas da Sentencga.4* ed. Porto Al
Livraria do Advogado, 2000, p. 63
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magistrado ndo ¢ neutro, atimentando-se de suas convicgdes e valores pessoais, mas, Tepito, sem s
parcial.”

%.

“Repriso, por oportuno, a Tigdo de Dworking“. na elaboragdo de sua teoria, baseada no
direito constitucional norte americapo, descrevendo a atuagio de um juiz ideal, que ele criou como _um
personagem que chama de Hércules, um juiz que decide os seus casos fiberto e isento dos dogmas,
preconceitos ou dos sistemas pré-concebidos que geralmente orientam os juizes americanos. Aborda a
expressdo convencionalismo, que seria a pratica usual da decis3o judicial b d

da em prec 4
situagiio e comportamento extremamente presente em’ nossos magistrados®, postura critcada na
sentenca, posto tolher o juiz em sua criatividade € interpretacaio. Resta.claro assim, -0 uso-das téchicas
de hermenéutica no ato de compor a lide.*

“Com efeito, na referida obra estd claro que a categoria convencionalismo nao €
interpretativa, mas sim, voltada para o passado, ou seja, ela aprisiona o operador da norma.”

“igual sorte reserva-se para os hermeneutas Gue usam a técnica do -historicismo,
motivando as decisdes atuais com a intengéo do legislador no momento da-confecgdo da dei, mesmo que

pativel com o contexto social no o da 30 da mesma. %"

figle P

*0 historicismo enquanto técnica de interpretagéo deve ser evolutivo, pois o fendmeno
social & mutante, e a vontade que fecundou o legislador pode n#o ser, e normalmente ndo & a mesma
-quando se aplica a norma. A lei nasce € desprende-se do legislador para ter vida prépria e autdnoma, a
exemplo do fitho que apés nascer desprende-e de ventre materno.”

“Destarts, tempere-se tudo isto com uma dose de pragmatismo jurldico™, entendido como
a prética jurisdicional na qual o juiz, ciente da repercussdo de sua decisao notadamente num sistema que
cultua os precedentes, pensa de modo Instrumental sobre as melhores regras para o futuro da
comunidade, ignorando qualquer forma de coeréncia com o passado como algo que tenha valor
em sl mesmo. Usa a técnica interpretativa da eqliidade, voltando-se apenas para o futuro, desprezando
‘totalmente a construgdio © a concepgio impticita da orma, com pouco apego & tetra da tei 2.

“Ainda como resposta s indagagSes iniciais, ancorado.outra vez.em Dworking, n#o se
defendee que a Constituicio seja um erro propriamente, mas Gue hiés eramos ha maneira de considers-
la, usé-la e interpreté-la, por mantermos uma visao parcial que provoca uma irterpretacao fundada em
falsas premissas'®. Para este autor, €0 seu juiz Héroules, tem-se que o jliiz ideal fratard 0 Congresso
como um autor anterior a ele na cadela do direito , embora um autor com poderes e
responsabllidades diferentes dos seus e, fundamentalmente , val encarar seu préprio papel como
© papel criativo de um colaborador que continua a desenvolver, do modo que acredita ser o

thor, o sist legal iniciado pefo Congresso®” .*

“Neste passo, possivel de constatar, e fundamentar a sentenca, de que vinciso XXXill do
art. 7° da Constituicsio Federal, ¢ uma norma constiuclonal Ji tituch I Esta elou
indagag3o pode ser extralda da obra de Otto Bachof'® que defende como pr uposto da Idéla de
Justiga para o direito a existéncla de um consenso soclal’™® acerca pelo menos das idéias
fundamentais da justica, como: o respelfo e a protegio da vida humana e da dignidade do homem, a
prolbigiio da degradagdo do homem, o direito ao livre desenvolvimento da personalidade, a
exigéncia da igualdade de tratamento ¢ a prolbigio do arbitrlo. Sustenta que quando um Estado

8 Ob. Cit;
9 com a qual data vénia discordo. s
10 Mais uma vez aqui tem pertinéncia a ligdo do Professor Dr. Volnei fvo Carlim, :
ministrada em aula, acerca de que deve o Juiz ser um homem de\seu tempo,
voltado para o futuro, observando-se e preocupando-se com as conseyiiéncias de

suas decisdes. :

11 Importemtissimo, atual e justa.

12 Deixa-se de usar a técnica gramatical de interpretacso.

13 E segundo o professor Dr. Osvaldo Ferreira de Melo, se uma das
falsa, fatalmente a conclusio também o serd, comprometendo o silogismo
14 gutor aleméo, baseando a sua obra na Constituigéio Alem3 e em 0S
pelos tribunais daquela nagso. !

15 Certamente inexistente no referido dispositivo.
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ultrapassa estes principios ndo pode reivindicar a cbrigatoriedade que o {egitima. Considera est
pnmipmssupmiegasamesmoquenéuescmosmmmmmecorsoimmamnshhngzo O autor
sustenta a possivel Inconstitucionalidade das lels consﬂtuc{onals justamente quando elas
confrontam com as causas ou principios supra legais®.

“Enfatiza-se de forpa clara que a incorporagio dos direitos supralegais na constituigio
tem significado declaratério e nao constitutivo, pois nao cria o direito, mas sim o declara, entretanto, no
‘meu sentir, vinculativo do intérprete, porque nao pode ser desprezado.”

“Como hipétese de possibilidades de inconsfitucionalidade das normas constitucionais,
dentre outras, Bachof elenca a inconstitucionalidade. de nommas constitucionais em vitude de
contradigdo com normas constitucionais de grau superior; inconstitucionalidade resuttante da “mudanga
de natureza” de normas constitucionais; inconstitucionalidade por infragao de direito supralegal positivado
na lei constitucional, violagdo de direito consfitucional nao escrito por infragdo dos principios
constitutivos ndo esciitos do sentido da constituicio; inconstitucionalidade por infragio de direito
constitucional consuetudinario.”

“Ora, épnnc{-ptodaatuaiconshtngéoartﬂﬂiﬂeiVacrdadamaad: idade da
pessoa humana; e os valores sociais do trabalho e da livre iniciativa. Pois bem, qual o0 meio que tem o
idadao, € a cidadania também € um direito constitucional, de fazer valer, ou de dar efetividade a

tais postulad ip constitucionais, sendo através de exercicio de atividade {aborai
femuneradaehcita? A quem queremos ® devemos proteger? Os bons os matus, o certo ou o
errado?”

“Tais aspectos estdo aqui assegurados. Sem duvida alguma fez-se valer o postulado de
Dworking e do seu juiz Hércules com as caracteristicas acima referidas.”

'Aiuzﬁapoﬂ‘hw]mdrca volto-maparaumainterpretat;aomsta moderna e titil da norma
constitucional, conferindo valores sociais éticos'” e morais'® ao preceito normativo. tnegavel a concepgao
de que o direito & um sistema aberto que se deixa permear também pela interpretacio socicldgica e
telealdgica.”

“A existéncia do ordenamento juridico por si s6 ndo assegura a realizagio da finalidade do
direito, que é a justica. Observe-se com Dworking, que a fei inicia-se no congresso, mas continua sua
elaborag@o com o juiz. A lei & um elemento do direito, enquanto ‘esse &, ‘'ou'deveria ser “instrumento da
justica. A lei esta no direito, mas o direito nem sempre esta na lei.”

“Por u#t;mo impossivel deixar de adentrar na questdo da seguranga;urid;ca Aoadeptodo
posmwsma juridico™, certamente este julgado afronta tal principio. Ledo eng:
titul valor rel te, a dicdo que na ordem Juridica se possa perceber a aspkagao a
justiga, devendo o Estado de Direito satisfazer estas idétas™®.~

16 Tem pertinéncia nesta afirmagio, a licdo dada pelo préprio professor Dr. Carlin
em aulas passadas, acerca dos principios implicitos € explicitos da norma legal.

17 Fim buscado pelo Politica Juridica e pela Justica Politica, que se exterioriza
pelo agir moralmente correto. Caracteristica indispenséavel de qualquer estratégia
politico-juridica, néo s6 com relag¢éo aos fins, mas também com relagjo aos meios
utilizados. Apud. MELO, Osvaldo Ferreira. Dicionario de Politi Juridica.
Florianépolis. OAB/SC Editora. 2000.

18 Conjunto de regras decorrentes dos costumes e da recepgio day virtudes
valoradas pelo grupo social. Apud. MELO, Osvaldo Ferreira. Dicionario de Politica
Juridica. Florianépolis. OAB/SC Editora. 2000.

RT.p. 137.
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*“O valor justica®' esta preservado na decis3o, pois ndo se me afigura justo nem G \@daz ; F;P

o trabalho para os menores nas condiges aqui retratadas, ou seja, em condigdes compativeis mm
condi¢io de menor.”

“Afastando-se o positivismo, pode-se admitir realisticamente a existdncia das leis injustas,
por desconhecerem ou ignorarem [as necessidades soqa{s ou traduzirem intereses de setores, classes
©u grupos sociais em detrimento do bem-comum” { Faraco )"

“Pois bem. No caso concreto ha uma Ie&mas, até que ponto pode 0 juiz contrariar Jei? A
resposta adequada, 20 que penso estd com Coing®, qiando denomina © aponta o direito judicial
valorativo: *ha uma norma de direito positivo precisamente para.o caso dado, mas, essa norma é
em sl mesma Injusta, sendo pois impossivel realizar the justice under law. Torna-se necessaric
escolher entre o direito positivo e a justiga. Manifesta-se este jurista pela decisao em favor da

entretanto que deste ponto de vista n3o se segue que o juiz deva por

justiga, advertindo,
Incondicionalmente a Justiga pessoal acima da Justiga vinculada®.”

“No caso, o censo de justica nao é sé o pessoal, mas certamente o geral, razdo e
fundamento pelo qual se sustenta a fundamentagdo utilizada, ndo havendo exagero algum na afirmagado
de que o juiz aprisionado 2 lei serve s forgas da conservagdo do sfafus quo ante, isto porque,
fundamentalmente na medida em que a formag3o juridica se da segundo o modelo dogmético positivista,
que se limita & descricic das instituicSes vigentes, interessando-se scbretude pela légica das
proposicdes legais e dos conceitos juddlcos n3o se avanga na construgdo _de um discurso juridico
auténtico, capaz de realizar a justica social®!

O pleito merece, portanto, deferimento, sendo oportuno gizar que otrabatho a ser exercido
n3o & arriscado e nem insalubre e, outrossim, nZo interferira no periodo letivo do adolescente.

DlANTfE DO EXPOSTO, defiro o pedido para autorizar o adolescente Paulo Henrique

legislagado trabalhista; ©) o periodo didrio de trabalho de ~ocorrer-durante .o dia-e .nao podera interferir

na freqGiéncia do ad
Dé-5 f 3 para
que, estando o a dig alvard de autorizag@io, ndo autue o

empregador.
Expgga-seoa
Sem custas.
Publique-se.
Registre-se.
intimem-se.

Ronaldo Denardi,
Juiz de Direito.

21 Valor fundamen o direito € por isso objetivo permanente de toda acdo
politica-juridica. Virtude da norma juridica ao estabelecer equilibrio no conflito de
interesse.

22 Ob. Cit. p.139.

23 COING, Helmut. Fundamentos da filosofica del derecho. Barcelona, Ariel, 1961,
Pp. 252, Apud. Faraco, Ob. Cit. p. 140.

24 FARACO. Ob. Cit. p. 22.
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ANEXOM

OFICIO DO MINISTERIO PUBLICO AO SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE
LAGES SOLICITANDO PROVIDENCIAS SOBRE OS TRABALHADORES
INTOXICADOS POR AGROTOXICOS NOS POMARES DE MACA



MINISTERIO PUBLICO DA UNIAO
MINISTERIO PUBLICO DO TRABALHO
PROCURADORIA REGIONAL DO TRABALHO DA 122 REGIAO
COORDENADORIA DE DEFESA DOS DIREITOS E INTERESSES DIFUSOS E COLETIVOS - CODIN

OFICIO/MPT/PRT/CODIN/N°471/05

Floriandpolis, 28 de fevereiro de 2005.

Prezado (a) Senhor(a),

Tendo tomado conhecimento de gque nos
pomares de macd de Lages estdo ocorrendo diversas
irregularidades, tais como trabalhadores sem registro
e sendo aspergidos com agrotdxicos enquanto laboram,
requisito urgente fiscalizacdo desse Orgéo, que
deverd, para maior efetividade, ser combinada com a
Delegacia Regional do Trabalho e com o Programa de
Saude do Trabalhador do Estado de Santa Catarina.

Para maior efetividade, este oficio
estd sendo dirigido para a Delegacia Regional do
Trabalho, aos <cuidados do Eduardo Jodo da Costa
(48/222-6411), para o Programa de Saude do Trabalhador
do Estado de Santa Catarina e para a Secretaria de
Saude do Estado de Santa Catarina, aos cuidados dos
Srs. Roberto Ruiz (48/212-1600) e Carmem Emilia Bonféd
Zanotto (48/221-2300), respectivamente, devendo ser
desencadeada, se possivel, acdo conjunta de diversos
brgédos.

Atenciosamente,

A Sua Senhoria o Senhor

Dr. Heron Anderson de Souza

Secretario Municipal de Saulde de Lages
Praca Leoberto Leal, 20 - Centro

CEP 88501-310 Lages/SC

Avenida Rio Branco, 301 - Telefone (48) 251-9900
CEP 88015-201 - Centro - Florianopolis/SC



Estado de Santa Catarina
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

Oficio n.° 226/SMS/05 Lages, 28 de marco de 2005.

Prezado Senhor

Em resposta ao OFICIO/PRT/CODIN/N°471/05, tenho a informar que o

Centro de Referéncia em Satide do Trabalhador (CRST) do Municipio de Lages foi
acionado e tomou as providéncias pertinentes a esse caso:

1.

Contato com o médico e a enfermeira da Unidade de Satide do Programa da
Familia (PSF), onde os trabalhadores da colheita de maga com suspeita de
intoxicagdo por agrotéxicos foram atendidos. O médico foi orientado sobre
conduta clinica, exames laboratoriais a serem requisitados, critérios para
afastamento do trabalho. Uma das trabalhadoras chegou a ser atendida em
conjunto pelo médico do PSF e a médica do CRST;

. O CRST entrou em contato com a Sub-delegacia Regional do Trabalho/Lages

e forneceu as informacoes necessdrias (nome das empresas, sintomatologia
apresentada, duvidas sobre o vinculo contratual e irregularidades na dgua
servida para o consumo). Nos dias 16,17 e 18/03/05 duas equipes de
fiscalizacao da DRT/ Florianépolis estiveram atuando nos pomares de magd;

. O CRST providenciara brevemente Curso de Capacitacao em Toxicologia no

Centro de Informagao Toxicolégicas/Hospital Universitario ao médico que
atendeu esses trabalhadores, para que seja multiplicador na Rede Basica de
Satide;

. Em 17/03/05, Dra. Edna Maria Niero, pelo CRST de Lages promoveu

reunido com o Ministério Piblico do Trabalho, Sub-delegacia Regional do
Trabalho de Lages, Agronomo da Secretaria de Agricultura do Municipio de
Lages para tratar da questao. Decidiu-se acionar o IBGE, EPAGRI< FATMA e
Ministério Publico Estadual afim de se relacionar as empresas produtoras,
notifica-las para uma reuniao, e fazer com que cumpram as Normas
regulamentares do Ministério do Trabalho e Emprego;

. A Secretaria Municipal de Saude capacitara os Agentes de Saude do PSF

para, em suas visitas, incluir questionamentos sobre o trabalho dos
moradores (trabalho por safra nos pomares de maga e/ou plantacao de
pinus, registro em carteira, uso de equipamento de protegcao individual,
transporte utilizado da moradia aos pomares, se adoeceu ou nao, ect);

. O CRST/Lages comunicou o CRST/ estadual sobre a questao.

Praga Leoberto Leal, 20 - Centro - CEP 88.501-310 - Fone: (0**49) 224-1000 / Fax: 224-0041 - LAGES / SC



Estado de Santa Catarina
@ PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

Esperando que essas medidas estejam a contento com as expectativas do
Ministério Publico do Trabalho e que possam proteger a saude dos trabalhadores
em questao, é que nos colocamos a disposicao para esclarecimento.

Atenciosamente

Dry/Heron Costa Anderson de Souza
Secretario Municipal da Saude

Ilmo. Sr. Egon Koener Jinior
DD. Procurador do Trabalho
Florianépolis - SC

Praga Leoberto Leal, 20 - Centro - CEP 88.501-310 - Fone: (0**49) 224-1000 / Fax: 224-0041 - LAGES / SC
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ANEXO N

RELATORIO DA INSPECAO DOS AUDITORES FISCAIS DO MINISTERIONDO
TRABALHO E EMPREGO NOS POMARES DE MACA DE LAGES E REGIAO



Estado de Santa Catarina
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

OFiCIO N.° 292/SMS/05 Lages, 25 de abril de 2005.

Prezado Senhor

A Secretaria Municipal de Satde de Lages foi notificada pelo Ministério
Pablico do Trabalho (Oficio/MPT/PRT/CODIN/N471/05), para tomar
providéncias quanto as intoxicagbes presentes nos pomares de maca na regiao
serrana.

Q Centro de Referéncia em Satde do Trabalhador/Lages informou a
Secretaria Municipal da Saude das agdes pertinentes ao caso, dentre elas as
acoes fiscalizatoérias que o Ministério do Trabalho e Emprego empreendeu nos
pomares, nos dias 16,17 e 18/03 p.p.

Para que possamos dar acompanhamentos ao caso e proteger a satde dos
trabalhadores em questao, solicito copias dos Relatorio de Fiscalizacdo emitidos
pelos Auditores Fiscais do Trabalho.

Sem mais para o momento, reitero protestos de estima e consideracao

Atenciosamente

‘eron Anderson de Souza
retario Municipal da Saide

Ilmo. Sr. Vidal de Souza
DD. Chefe da Subdelegacia do Trabalho
Lages - SC

Praga Leoberto Leal, 20 - Centro - CEFP 88 501-310 - Fone: (0**49) 224-1000 / Fax: 224-0041 - LAGES / 5C




Ministério do Trabalho e Emprego
Subdelegacia do Trabalho e Emprego em Lages/SC
Secio de Inspegido do Trabalho

Of. 171/SIT/ISDTE/LAGES/SC Em, 07 de junho de 2005.

Prezado Senhor,

Em atengdo ao oficio n® 292/SMS/05 de
25 04.2005 encaminhamos a Vossa Senhoria, o relatério da Agao
Fiscal realizada pelo AFT Marcelo Coral Xavier, nos pomares de maca

da regifio serrana, para sua apreciagao.

Atenciosamente,

N2

Ar:a\ aria da Sllva Hen\‘ng—~ -~———r_.h )
Chefe\da Secéo de Inspegdo do Trabalho

Ao o e
U, ; \ 5¥°

Secretario Municipal da Saude -. 0 oG o5

Sr. Heron Anderson de Souza ! W on

Praga Leoberto Leal, n.° 20 Centro . L

Lages— SC CEP: 88501-310 Lo
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Ministério do Trabalho e Emprego — MTE
Sistema Federal de Inspegao do Trabalho — SFIT
Delegacia Regional do Trabalho - DRT/SC

Segio de Inspegdo do Trabalho

RELATORIO DE FISCALIZAGAQO
Ref. Processo MPT 46220.002025/2005-77

1. Auditor-Fiscal Responsével
Marcelo Coral Xavier — CIF: 03445-2
2. Empresas Fiscalizadas
Foram visitados durante a ag3o fiscal os seguintes pomares:
a) Frupex Fruticultura, Ltda — Rod. SC 430, s/n Km 2,5 — Santa Clara — Bom Retiro — SC

— CEP 88680-000;
b) Fruticultura Malke, Ltda — Fazenda Pinheiros Altos — Interior — Painel — SC — CEP
88543-000;
/_%—) Fruticultura Malke, Ltda — Costa do Rio Amola Faca — Boqueirdo — Lages — SC — CEP
88500-000;

d) Sebastido Carvalho — Fazenda Campo Belo | - Interior — Campo Belo do Sul — SC -
CEP 88580-000,
e) Roberto Atushi Yamanishi — Fazendada da Chapada — Interior — Campo Belo do Sul -
CEP 88580-000;
f) Regina Mayumi Takahashi — Fazenda da Chapada — Interior — Campo Belo do Sul -
CEP 88580-000,
3. Resutado da fiscalizagao
De maneira geral as condigdes de trabalho relativas & salde e seguranga dos trabalhadores
sao precarias. Mesmo nos pomares maiores, das empresas Malke e Frupex, as instalagGes
sanitérias localizadas no pomar, quando existem, sdo de madeira, sem vaso, sem agua
corrente @ sem separagdo por sexo. A utilizagdo de EPI também & irregular, podendo-se
perceber que néo sdo distribuidos igualmente a todos os trabalhadores. De outro lado,
mesmo para os trabaihadores que recebem os equipamentos de protegdo néo existe
treinamento adequado e exigéncia de sua utilizacdo. Com efeito, em entrevista com 0s
trabalhadores percebe-se a falta de consciéncia quanto a necessidade do uso.
Quanto aos aspectos trabalhistas da relagdo de emprego, nota-se uma maior preccupagao
dos grandes produtores com o registro do trabalhador, o que ainda nao acontece cam os
peguenos produtores. Nesse sentido. foram registrados indmeros trabalhadores no curso da
agéo fiscal.
Quanto & jornada de trabalho nota-se que os maiores produtores efetuam o controle. o gue
nao acontece com os pequencs produtores. Por ouiro lado, percebe-se que nas épocas de
colheita ha violaggo pelos grandes produtores dos preceitos trabalhistas referentes a jornada
de trabalho regular, sendo desrespeitados os periodos de repouso intrajonada, com excesso
de horas-exiras e auséncia de repousc semanal remunerado.

Lages, 31 de maio de 2005.

o) 7
E .L/
£
Marceio Coral Xavier
Auditor-Fiscal do Trabalho
CIF; 03445-2

Subdelegacia do Trabalho e Emprego em Lages/SC

Rua Governador Jorge Lacerda, 123, Bloco *B”
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ANEXO O

OFICIO DO MINISTERIO PUBLICO DO TRABALHO AO PREFEITO DE LAGES



. .’ - w.l.
MINISTERIQ PUBLICO DO TRABALHO
PROCURADORIA REGIONAL DO TRABALHO DA 12" REGIAO
COORDENACAO DE DEFESA DOs INTERESSES DIFUSOS E COLETIVOS - CODIN

OFICIO/MPT/PRT/CODIN N° 1380/2005
ASSUNTO: Trabalhos realizados pelo CEREST
Floriandpolis (SC), 30 de maio de 2005.

Senhor Prefeito,

Tendo participado dos eventos realizados nesse
Municipio, foi possivel constatar o interesse e a vontade de se buscarem
solucdes para a salde e seguranca do trabalhador, destacando-se, em
especial, a presteza e a qualidade dos trabalhos do CEREST-Centro de
Referéncia a Salde do Trabalhador, em razdo das providéncias adotadas
para atender a requisicdo deste Orgdo, quanto as condigdes de trabalho
nas plantacdes de maga. Importante frisar, também, a capacitacao em
toxicologia de seus membros, bem como a efetiva colaboragdo do Sr.
Secretario Municipal de Saude, para quem solicitamos seja encaminhada
copia do presente.

Valho-me do ensejo, para apresentar-lhe as
expressoes do meu aprego.

Atenciosamente,

Egon Koerner Junior
Procurador Regional do Trabalho

A Sua Exceléncia o Senhor

Jodo Raimundo Colombo - Prefeito Municipal
Prefeitura Municipal de Lages

Rua Benjamin Constant, 13

88.501-110 Lages (SC)

Av. Rio Branea, 301 - Centro ~ Florianépolis (5C)
Telefone (018) 251-9931 = [Fax [048) 223-1324 - CEP 88015.201
Of-2005-1380-PM-LAGES-EKJ b - Pagina 1de 1
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ANEXO P

FOLDER DO EVENTO DO MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO SOBRE
TRABALHO INFANTIL
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ANEXO Q

OFICIO DO MINISTERIO PUBLICO DO TRABALHO AO PREFEITO DE LAGES
SOBRE AS ACOES DO CEREST



MINISTERIO PUBLCO DO TRABALHO
PROCURADORIA REGIONAL DO TRABALHO DA 12* REGIAQ [
COORDENACAO DE DEFESA DOS INTERESSES DIFUSOS E COLETIVOS - CODIN \ (=

OFIiCIO/MPT/PRT/CODIN N° 636/2006
ASSUNTO: Trabalhos realizados pelo CEREST

Floriandpolis (SC), 16 de mar;zﬁéﬁ
%
Senhor Prefeito,

Em recente audiéncia publica realizada em

02/02/2006 com produtores de macds, sindicatos, associagbes e
representantes de instituicdes publicas, tomamos conhecimento dos
trabalhos realizados pelo CEREST e constatamos novamente sua qualidade
e exceléncia.

Parabenizo, pois, a equipe de profissionais que o
compde e tomo a liberdade de sugerir a Vossa Exceléncia que tome ciéncia
e acompanhe suas atividades, dada a importancia para a salde do
trabalhador desse Municipio,.

Valho-me do ensejo, para apresentar-lhe as

|
0

expressoes do meu aprego.

Atenciosamente,

erner umor

DO PREFEITO 1
CRATICOS

A Sua Exceléncia o Senhor | Rosobiis am 628 03,06 |
Jodo Raimundo Colombo - Prefeito Munlcmaj """"""" T
Prefeitura Municipal de Lages i o1
Rua Benjamin Constant, 13 .’ BaPROIMLS ! |

88.501-110 Lages (SC) PR s

_L

i
s

_.+ - ‘Av!Pio Branco, 301~ Centro - Flori =
_Telefone m} 2519931 - Fax [048) 223- 1324' -

=z
-
5

i, o e LAy ]
 88015.201 ROt e Y
~ Of2006.636 PM.LAGES-EKJ - Pagins 1 de 1
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ANEXO R

ATAS DE ASSEMBLEIAS DO FORUM ESTADUAL DE SAUDE E SEGURANCA DO
TRABALHADOR SOBRE INVESTIGACAO DE ACIDENTES DE TRABALHO COM
OBITO



Ata da Assembléia Ordinaria do Forum Saude e Seguranga do
Trabalhador neo Estado de Santa Catarina

Aos 27 (vinte e sete dias) dias do més de fevereiro de 2004, as 14h, no Atico da
Procuradoria Regional do Trabalho da 122 Regiao, reuniram-se os representantes das
entidades integrantes do Férum, conforme lista de presenga anexa. Iniciou-se os trabalhos
com o Procurador Egon explicando que, tendo em vista o pronto atendimento da
Secretaria de Estado da Seguranga Publica e Defesa do Cidaddo em designar um
representante para participar da assembléia, Delegado de Policia da Diretoria Estadual de
Investigacdes Criminais - DEIC, Renato Oliveira de Mattos, era oportuno alterar a pauta
previamente elaborada, para fazer uma ampla discussdo sobre a criagdo do Comité
Estadual para Apuracgdo de Acidentes de Trabalho Graves e Fatais, assim como a
forma de condugdo de inquérito policial sobre o tema. Nao houve objegdo dos presentes.
O Procurador Egon solicitou a todos que se apresentassem, oportunizando ao Delegado
conhecer os representantes das entidades do Forum. Quando de sua apresentacao, a Dra.
Edna aproveitou para entregar o Termo de Adesdo e compromisso assinado pela Prefeitura
Municipal de Lages, entidade que ela passou a representar no Férum. Apds, o Procurador
Egon defendeu a idéia da criagdo de um Comité sobre a investigacdo de acidentes de
trabalho graves e fatais. O Delegado de Policia Renato expds que leu a cartilha que o
Férum enviou ao Secretdrio de Seguranca Plblica, e reconhece que, quando realizava
inquéritos policiais para apuracdo de acidentes de trabalho, ndo tinha a visdo de crime, e
sim de uma fatalidade. Elogiou a cartilha e propds ao Férum que convide o Diretor da
Academia de Policia - ACADEPOL, para fazer parte do Comité, pois acha interessante que
se crie uma "cadeira" na Academia para instruir os novos Delegados e Comissarios, e se
recicle os antigos, sobre a necessidade de maior atencdo na apuracdo dos acidentes de
trabalho através de inquéritos policiais. Alguns participantes da reunido se manifestaram
dizendo que a policia e a populacdo em geral vé o crime como trafico, homicidio, furto,
descaminhos, que ha uma falta de cultura de se ver a ma fé como crime, € que o
empregador s6 se preocupa quando o assunto vai para 0 Ministério Publico. A Dra. Edna
perguntou ao Delegado Renato se ela, como representante da vigilancia em Lages/SC,
poderia procurar o Delegado de Policia daquele municipio e subsidiar os inquéritos sobre
acidentes de trabalho graves e fatais. O Delegado Renato explicou que qualquer pessoa
pode levar fatos e provas que subsidiem o inquérito policial. A Sra. Vera, da UFSC,
comentou que a propria dindmica policial intimida as pessoas que, por levar informagdes,
podem ser arroladas como testemunhas no processo. Muitos participantes se posicionaram
favoraveis a se encaminhar cOpia da cartilha a todos os responsaveis por delegacias no
Estado. O Delegado Renato se prontificou a levar essa idéia ao Delegado Geral de Policia
Civil. Foi levantado pelos participantes o problema de acidentes que, por serem de
percurso, nao sdo reconhecidos como acidente de trabalho, e também ndo ficam
evidenciados no inquérito policial como sendo. O Procurador da Repiblica Claudio expds
que ndo € possivel no ambito do inquérito policial, produzir elementos de prova sobre
acidente de percurso. O médico Roberto Ruiz ressaltou que o aspecto que se quer
evidenciar € se o acidente se caracteriza por desleixo do empregador, e se poderia ser
evitado. Disse que acidente de trajeto € acidente de trénsito para a policia. O Sr. Victor, da
ACEST, expds que, na sua opinido, deve-se partir do principio que ndo existe ma fé. Cabe
ao inquérito policial bem feito, mostrar se houve impericia, imprudéncia, negligéncia, etc.




Ata da Reunido do Comité Estadual para Apuragidc de Acidentes
de Trabalho Graves e Fatais do Férum Satde e Seguranga do
Trabalhador no Estado de Santa Catarina

Aos 04 (quatro) dias do més de margo de 2004, as 14h, na sede da
Procuradoria Regional do Trabalho da 122 Regido, reuniram-se os integrantes do
Comité Estadual para Apuraggo de Acidentes de Trabalho Graves e Fatais, conforme
lista de presenca anexa. Iniciou-se os trabathos com o Procurador Egon explicando
que os inquéritos policiais que a Procuradoria Regional do Trabalho da 122 Regigo
fem recebido ndo sdo aprofundados na investigacdo da causa especifica do
acidente. Disse que a pericia policial descreve a fratura e etc., mas ndo se
aprofunda na causa. O Delegado Paulo Neves, Diretor da Diretoria de Formacdo e
Capacitacdo da Secretaria Seguranca Plblica, expds que acha importante a
participacdo da Pericia Técnica da Policia Civil no Comité. Q Procurador Egon
perguntou aos Delegados presentes se é possivel designar peritos Ad Hoc para
esses inquéritos policiais. Obtendo resposta positiva, o Procurador Egon salientou
que o pessoal da Secretaria de Estado da Salide, assim como o da Vigildncia
Sanitaria Municipal, como a Dra. Edna de Lages/SC, sdo capacitados para auxiliar a
Policia Civil nesse trabalho. O Promotor Aurino, do Ministério Plblico Estadual - MPE,
comentou que a Policia € voltada para a repressdo do crime. Disse que & uma
questdo cultural, mas que ela deveria investigar a empresa, se ¢ uma pratica
rotineira seus empregados ndo usarem cinto de seguranga e ela ndo ter prevengdo
de acidentes, ampliando a investigagdo, para subsidiar uma eventual Agio Civil
Plblica - ACPU. O Sr. Victor, da Associacdo Catarinense de Engenheiro de
Seguranga do Trabalho - ACEST, fez um pequeno relato do que € o Fdrum.
Informou que trabalha desde 1987 com estatistica, e que no Brasil o nimero de
acidentes de trabalho ndo condiz com a realidade. Disse que, estatisticamente,
Santa Catarina € o Estado com mais acidentes de trabalho, mas acredita que é
porque € o Estado que menos sonega informacgBes. O Procurador Egon lembrou
que, mesmo que ndo houvesse sonegacdo de informacgdo, hd ainda o trabalho
informal que ndo € computado. O Promotor Aurino aproveitou a oportunidade para
comentar que acidentes de transito muitas vezes ndo sdo considerados acidentes de
trabalho. Citou o acidente de uma retro escavadeira que caiu em cima de um taxi,
matando seus ocupantes. Perguntou se no hospital seria visto o nexo causal, pois o
taxista estava trabalhando. A Sra. Mara, da Secretaria de Estado da Salde - SES,
disse que ha necessidade de ser feita uma capacitacdo com o pessoal da satide para
eles se atentarem para esses fatos. O Procurador Egon questionou sobre o que
fazer para tornar a investigacdo do acidente de trabalho através do inquérito palicial
mais eficaz. O Delegado Paulo Neves sugeriu que, além de convidar a Pericia
Técnica da Policia Civil para participar do Comité, o Férum montasse uma cartilha
sobre investigacdo do acidente de trabalho, e a Academia de Policia - ACADEPOL,
viabilizaria um curso para os Delegados, Peritos, Comissérios, etc, responsdveis
pelas delegacias de policia de todo o Estado. O Promotor Aurino salientou que o
Comité deveria frisar quais os resuitados que pretende obter com o curso: melhorar
a apuracdo da responsabilidade das empresas, e a determinacio da autoria,
materialidade e o elemento subjetivo da infragdo? Concorda que a Policia precisa de



uma capacitagdo para que amplie sua capacidade investigativa. O Sr. Roberto
Lodetti, da DRT/SC, relatou como o Ministério do Trabalho efetua a investigagdo do
acidente de trabalho. Disse que enviam uma copia do relatério ao INSS e,
freqlientemente, o INSS questiona a DRT sobre o dolo ou culpa no acidente. Falou
que o correto seria o INSS perguntar a Policia Civil. Expds que dos 200 acidentes de
trabalho fatais ocorridos no Estado no ano de 2003, a DRT/SC investigou somente
48, e reconhece que o Ministério do Trabalho precisa se aperfeigoar para dar mais
subsidios aos inquéritos policiais. Citou o caso de uma empresa que em um ano
“matou” 3 empregados em acidentes de trabalho. O Promotor Aurino ressaltou que
ndo se pode responsabilizar penalmente um empregador s6 porgue houve
reincidéncia do acidente se o acidentado, naguele momento, estava dentro das
normas legais. Disse que, ndo € por ter sido sempre relapsa que a empresa val ser
responsabilizada por um fato atual. Pode ser responsabilizada civilmente mas ndo
penalmente. A Sra. Maria Cecilia, da SES, expds que o que mais preocupa a area de
Salide é o trabalhador informal, pois motoboys estdo morrendo sem que se possa
caracterizar acidente de trabalho. O Procurador Egon citou os caminhoneiros que
saem de Chapecd/SC para o Rio de Janeiro/R] com horario para a entrega da carga.
Disse que um laudo técnico bem feito vai apontar que ele extrapolou sua
capacidade laborativa para cumprir o horario, Salientou que ndo se pretende gue a
Policia tome o lugar da DRT na Investigagdo, mas sim que faga constar no inquérito
policial informagdes impartantes para futuras Agdes. Ao final restou deliberado que
sera elaborado: 1) Termo de Cooperacao Técnica entre as entidades integrantes
do Comité. O Procurador Egon se prontificou a redigi-lo e apresenta-lo na préxima
reunidgo; e 2) Manual sobre a Policia Civil e a apuracdo de acidentes de
trabalho Graves e Fatais, que servird de base para o curso que a ACADEPOL
ministrard aos delegados, peritos, comissarios, etc. O Férum enviard aos integrantes
do Férum, por e-mail, o texto “A Policia Civil e a Investigacdo do Acidente de
Trabalho”, elaborado pelo Procurador Regional do Trabalho de Goids Edson Braz da
Siiva, para analise e sugestGes, que servirdo para a elaboragdo do Manual. O
Promotor Aurino sugeriu que o Manual final seja elaborado como Trabalho de
Conclusdo de Curso pelos alunos. Foi marcada a proxima reunido do Comité para o
dia 16/03/2004, as 14h, na sede da Procuradoria Regional do Trabalho da
122 Regido (Rua Alvaro de Carvalho, 220 - Centro — Floriandpolis/SC). NADA
MAIS. Eu, Ademilde Maria Machado Polidoro, lavrei a presente ata que, apds
examinada e aprovada pelos presentes, sera assinada.

LISTA DE PRESENCA
Nome Entidade e-mail
Egon Koerner Junior Ministério PUblico do
Trabalho - MPT

Victor L Crespi ACEST




Aurino Oliveira de Sousa MPE
Renato Oliveira de Mattos DEIC/SSP
Paulo Roberto Dias Neves DIFC/SSP

Maria Cecilia Heckrar

SES — Programa Saude do
Trabalhador

Mara Regina Grando SES/PROSAT

Eduardo  Canavarros  de|MPT |

Arruda

Mauricio Silva Prefeitura Municipal de Fpolis :

Ademidr Francisco Andrade | Vigildncia Sanitaria de Fpolis |

Ademilde Maria Machado | MPT o - nim

Polidoro
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ANEXO S

TERMO DE COOPERACAO ENTRE DELEGACIA REGIONAL DE POLICIA CIVIL E
PREFEITURA DE LAGES PARA INVESTIGACAO DE ACIDENTES DE TRABALHO
COM OBITO



TERMO DE COOPERACAO TECNICA

Que entre si fazem a Prefeitura do Municipio de Lages, nesle alo
representado  pelo Senhor  Prefeito Municipal JOAO RAIMUNDO COLOMBO,
juntamente com o Secretario Municipal de SaGde, Heron Anderson de Souza que, no uso
das atribui¢des que lhes sfio conferidas pela Portaria n°1679/GM de 19/09/2002 ¢ a 8"
Delegacia Regional de Policia, representada neste ato, pelo Delegado Regional de Policia,
JOSE ROGERIO DE CASTRO FILHO, para, em conjunto, estabelecer a Investigaciio
dos Obitos causados por Acidentes de Trabalho no municipio de Lages, considerando-se
que as causas cxternas, ¢ cnire clas os agravos relacionados ao trabalho, sdo [atores
determinantes de severas seqilelas que afetam a qualidade de vida, conforme as cliusulas e
condigdes a scguir;

Clausula Primeira: compromete-se a Prefeitura do Municipio de Lages, através do Centro
de Referéncia em Satde do Trabalhador a promover capacitagio e prestar assessoria na
drea de Sadde e Seguranga do Trabalhador, conforme programa a ser aprovado
anlecipadamente pelas partes,

Clausula Segunda: considerando-se o agravamento ¢ o aumento da letalidade dos acidentes
de trabalho nos (ltimos anos, bem como a responsabilidade do Sistema Unico de Saiide no
monitoramento da siluagio epidemiolégica do Municipio, a Prefeitura Municipal de Lages,
subsidiard com os meios ao seu alcance a 8" Delegacia Regional de Policia, na investigagfio
dos ébitos causados por acidentes, no intuito de caracterizar 0 nexo causal,

Clausula Terceira: o Municipio compromete-se a indicar & Delegacia de Policia, servidores

municipais, 0s quais serfio credenciados nas dreas especificadas na clusula primeira.




Clausula Quinta: o presente Termo de Cooperagiio tem prazo indeterminado de duragfio a

partir da data de sua assinatura, podendo ser rescindido por mituo consentimento ou por

iniciativa de uma das partes, com a antecedéncia minima de 30 (trinta) dias.

Clausula Sexta: o presente Termo de Cooperagiio entra em vigor na data de sua assinatura.
E, por estarem justos e acordados, assinam os signatérios, o presente Termo de

Cooperagdo em duas vias de igual teor e forma.

Lages , 22 de junho de 2005.

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES
PREFEITO MUNICIPAL

SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE

8" DELEGACIA REGIONAL DE POLICIA CiVIL DO ESTARO DE SANTA
CATARINA
DELEGADO REGI
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ANEXO T

NOTA DE JORNAL LOCAL - (CORREIO LAGEANO)



CL lofti]es

CORREIO

do leitor

Vergonha

0 exemplo deve vir de ci-
ma. Como € que vamos ser
corretos, se vemos a toda
hora essa pouca vergonha,
‘nas manchetes dos jornais,
rddio e TV. Nao podemos
pedir que as pessoas sejam
aquilo que 0s nossos gover-
nantes nao sao .... -

Um mdadao revoltado

Adatr Zanatto

/ Morte

Uma morte na regxao de'
B Flonanépohs outra aqui na
“de Lages, envolvendo traba-
‘Ihadores terceirizados da
 Celesc. Néo caberia uma in-
vestlgagn por parte do do Mi-
- nistério’ Pablico. a respelto
* desses brasileiros, irmaos
.1N0Ss0s" que I_norreram tra-
_ balhando? o120 L
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ANEXO U

PARECER PROCURADORIA DO MUNICIPIO DE LAGES SOBRE PUBLIQA(;AO DA
PORTARIA SMS n° 04 DE 08 DE SETEMBRO DE 2005 - (NOTIFICACAO DE
ACIDENTES E DOENCAS DO TRABALHO EM LAGES)



—— Estado de Santa Catarina
)\l PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

PEDIDO DE PROVIDENCIA

Para: PROGEM — A/C Dr. Francisco Ramos Martins

Solicitamos vosso parecer sobre Deliberaciio anexa.

Ficamos no aguardo de breve resposta.

Dr. Heren Cdsta Anderson de Souza
Seetretirio Municipal da Saide

Praga Leoberto Leal, 20 - Centro - CEP 88.501-310 - Fone: (0**49) 224-1000/ Fax: 224-0041 - LAGES/8C
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ANEXO V

PORTARIA DE NOTIFICACAO COMPULSORIA PARA ACIDENTES E DOENCAS DO
TRABALHO NO MUNICIPIO DE LAGES



Estado de Santa Catarina
PREFEITURA DO MUMCfPIO DE LAGES
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

ATOS DO SECRETARIO

Portaria SMS n.° 04 de 08 de setembro de 2005

INSTITUI A OBRIGATORIEDADE DE
NOTIFICACAO DOS AGRAVOS A SAUDE
DECORRENTES DE ACIDENTLES DE
TRABALIIO E DOENCAS OCUPACIONAIS

O SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE, no uso das atribuigdes legais que lhe sdo
conferidas, e

Considerando o Artigo n°269 do Codigo Penal que legisla sobre quem deve notificar uma
doenca,

Considerando que o médico ¢ um dos principais responsaveis pela preservagio e promogio
da satde;

Considerando a Constituigio Federal e a Lei n°8.080/90, que conceitua a Satde do
Trabalhador como um conjunto de agdes destinadas a promogio, recuperagio ¢
reabilitagiio dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos de sua condigio de
trabalho,

Considerando a Resolugiio n°1 488/98 do Conselho Federal de Medicina;

Considerando a subnotificagio, o agravamento e aumento da letalidade dos acidentes e
doencas do trabalho, bem como a responsabilidade do Sistema Unico de Saude no
monitoramento da situagio epidemiologica do Estado através de um sistema de
informagdes agil e dindmico, capaz de mobilizar as instdncias sanitdnas na sua prevencio,
conforme descrito nas Portarias n°3.120/98 e n®3.908/98, do Ministério da Saude.

RESOLVE:

Praga Leoberto Leal, 20, Centro, CEP 88501-310, Fone (49) 224-1000 Fax (49) 224-0041 Lages SC



Estado de Santa Catarina 3
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE LAGES %@%
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE '

Art.1° - Ficam obrigadoes lodos os servigos de satde, imcluidos os de medicina do trabalho,
(ue prestam servigos de satude ocupacional no Municipio de Lages, a notificar todo
acidente ocorrido durante o desempenho de atividade profissional, independentemente do
vinculo empregaticio.

Art2° - As notificagoes deverio ser repassadas, através de formulano proprio do Sistema
de Informagio de Agravoes de Notificagio (SINAN), para a unidade de satide mais proxima

do obrigado a notificar.

Paragrafo Unico — Todas as unidades de saide sdo obrnigadas a, no prazo de 24 (vinte e
quatro) horas, encaminhar os originais dos formulinos de Nouficagio a Vigilancia
Epidemiologica.

Art.3° - Os agravos relacionados ao trabalho sob notificagdo compulséria no Municipio de
Lages, com o correspondente Codigo Intermacional de Doenga (CID) sao: Acidente de
Trabalho Tipico (com ou sem Mutilagio), Acidente de Trabalho de Trajeto, Acidente de
Trabalho FFatal, Acidente com Exposigiao a Matenal Biologico — Hepatites e HIV (CID-10:
BI5 a B19; B20 a B24), Intoxicagio Exdgena (por substincias quimicas, incluindo
agrotoxicos, gases, metais pesados — CID-10: 136 a T78), Pneumocomose (CID-10: 160 a
166), Dermatose Ocupacional (CID-10: L08.9 a 1.56.9), Surdez de origem Ocupacional
(CID-10: 1183.3); Dustiarbio Osteomuscular Relacionado ao Trabalho (DORT), Lesio por
Esforgo Repetitivo (LER) CID-10: M 10,1 a M93 8), Cincer de origem Qcupacional (Grupo
It da CID-10).

Art.4° - Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagio.

Lages, 08 de setembro de 2005

HERON ANDERSON m-r’(“mim
Secretario Municipal de Sadde

‘raga Leoberto Leal, 20, Centro, CEP 88501-310, Fone (49) 224-1000 Fax (49) 224-0041 Lages SC



