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Abstract The scope of this paper is to address
some questions about Occupational Health Sur-
veillance (VISAT) in Brazil based on various
elements of analysis, in order to contribute to
the debate on this theme at the Fourth National
Conference on Occupational Health. The topics
discussed in the article are: the role of Reference
Centers for Occupational Health (CEREST) as
a place for discussing VISAT; training and qual-
ification of the VISAT agents; commitment of
workers as subjects of VISAT action; strategies for
intersectorial liaison with other areas of the State;
and the dialogue between peers working in the
field of research and action of VISAT. It should be
emphasized that in Brazil there is specific legisla-
tion on VISAT that is a priority of the National
Labor Policy. The conclusion drawn is that heavy
investment in the training of agents and the devel-
opment of specific guidelines is needed to imple-
ment systematic and intersectorial actions in this
respect. At the time of the Conference, the greatest
expression of the exercise of social control, it is rec-
ommended that the participation in surveillance
procedures of health workers be evaluated as a
precondition to ensure the effectiveness of these
actions.

Key words Occupational health, Health surveil-
lance, Occupational health surveillance, Social
control in occupational health

Resumo O presente texto tem como objetivo
trazer algumas indagacées sobre a Vigildncia em
Satide do Trabalhador (VISAT), no Brasil, a partir
de vdrios elementos de andlise, visando subsidiar o
debate sobre o tema na IV Conferéncia Nacional
de Satide do Trabalhador e da Trabalhadora. Os
tépicos analisados sao: papel dos Centros de Refe-
réncia em Satide do Trabalhador (CEREST) como
lugar de fala da VISAT; formagao de agentes de
VISAT; compromisso dos trabalhadores enquanto
sujeitos da agdo de VISAT; estratégias de articu-
lagio intersetorial com outras dreas do Estado; e
o didlogo estruturante entre os pares que atuam
no campo da pesquisa e agdo da VISAT. Consta-
ta-se a existéncia de ampla e especifica legislagio
sobre a VISAT, inclusive como prioridade da Poli-
tica Nacional do Trabalhador e da Trabalhadora.
Conclui-se que é necessdrio intenso investimento
na formagao de agentes e na elaboragao de diretri-
zes especificas para implementar agdes sistemdti-
cas e intersetoriais a esse respeito. Neste momento
de realizagio da Conferéncia, a maior expressio
do exercicio do controle social, é recomenddvel
que se avalie a sua participagdo nos processos de
vigildncia, enquanto pressuposto para garantir a
eficdcia dessas agoes.

Palavras-chave Saitide do trabalhador, Vigilin-
cia em satide, Vigildncia em saiide do trabalhador,
Controle social em satide do trabalhador
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Vasconcellos LCF et al.

Introducao

A necessidade de implementar agoes de Vigilan-
cia em Saide do Trabalhador (VISAT) é uma
questdo que surge desde que essa agdo publica foi
consignada na Constituigao Federal de 1988 e,
particularmente, ao longo da trajetéria de cons-
trugdo da drea da satde do trabalhador no Brasil.
E uma estratégia que visa ultrapassar a dimen-
sao assistencial que prevalecia (e ainda prevalece
em certa medida) nos primeiros programas de
saide do trabalhador, anteriores ao advento do
Sistema Unico de Satide (SUS), e precursores dos
Centros de Referéncia em Satide do Trabalhador
(CEREST).

O foco principal dessas iniciativas era diag-
nosticar, orientar e acompanhar as doengas de-
correntes do trabalho, com a perspectiva de criar
condi¢des para que a rede publica viesse a se
constituir em instancia efetiva para assisténcia a
satide dos trabalhadores, além de iniciar algumas
agoes de vigilancia de acidentes de trabalho. Com
a atuacao da VISAT, voltada para a intervencao
nos ambientes, processos e formas de organiza-
¢ao do trabalho geradoras de agravos a sadde,
passa-se a incorporar a dimensdo preventiva
da saude do trabalhador. Ou seja, somente com
agoes interventoras de vigilancia é possivel inter-
romper o ciclo de doeng¢a e morte no trabalho.
Esta dimensao prevencionista de aten¢do a satide
cabe, principalmente, a Rede Nacional de Aten-
¢ao Integral a Satide do Trabalhador - RENAST,
por meio dos CEREST, os seus nucleos executivos
de agdo efetiva.

A VISAT é um componente do Sistema Na-
cional de Vigilancia em Sadde que visa a promo-
¢ao da sadde e a redugdo da morbimortalidade
da popula¢ao trabalhadora, por meio da inte-
gragao de a¢des que intervenham nos agravos e
seus determinantes decorrentes dos modelos de
desenvolvimento e dos processos produtivos.

Na Portaria n° 1.823, de agosto de 2012, que
instituiu a Politica Nacional de Satde do Traba-
lhador e da Trabalhadora (PNSTT)!, consta como
objetivo prioritdrio o fortalecimento da Vigilan-
cia em Sadde do Trabalhador. Coerente com a
PNSTT, na agenda do Ministério da Satde foi de-
finido como prioridade fortalecer a VISAT e a sua
integracao com os demais componentes da Vigi-
lancia em Satde, com vistas a promogao da satde
e de ambientes e processos de trabalho saudaveis.
A partir dai, a proposta nacional de agao estraté-
gica, estabelecida pela Secretaria de Vigilancia em
Saude (SVS), foi intensificar as agdes de vigilan-
cia na drea de satide do trabalhador, tendo como

meta ampliar o nimero de CEREST desenvolven-
do essas a¢oes, de modo que, até 2015, todos eles
estejam realizando essas agoes.

Existe uma razodvel producdo de textos de
VISAT, onde encontramos material detalhado
sobre seu conceito e sua forma de ser*. Parte
desta produgido diz respeito as diversas modali-
dades de VISAT, inclusive no trato com agravos
especificos, caso dos vérios tipos de acidentes,
agrotoxicos, silicose, asbestose, benzeno, lesoes
por esforcos repetitivos, entre outras.

E possivel também observar algumas experi-
éncias de VISAT sobre determinados segmentos
econ6mico-produtivos, caso dos ramos quimico,
petroquimico, siderudrgico, frigorifico, agronegé-
cio (agroindustria), constru¢ao civil, transporte,
elétrico, setor saide e educagio, e sobre determi-
nados contextos socioeconémicos de grupos po-
pulacionais especificos, caso do trabalho infantil,
trabalho informal e cooperativado, entre outros.

Observamos, também, que existe uma base
legal para a agdo em VISAT dispersa em vdrias
legislacdes nacionais, estaduais e municipais, a
exemplo da Lei Organica da Sadde 8080, da Por-
taria MS n° 3.120°, de 1 de julho de 1998, de nivel
federal e das constitui¢oes e cddigos sanitdrios de
varios entes estaduais e municipais.

Entretanto, ao observarmos a VISAT numa
perspectiva de agdo publica coordenada, articu-
lada e harmonica entre aqueles que vém se es-
forcando para desenvolver suas a¢des, vemos o
quanto ainda falta para afirmarmos que existe
um sistema de Vigildncia em Satde do Trabalha-
dor no Brasil, sob essa 6Otica.

Apesar de serem muitas as iniciativas, s30 mi-
noritdrios os casos em que se pode falar de im-
plementacio de acoes sistemdticas de VISAT, isto
sem contar que em muitos locais do pais sequer
elas existem.

Este texto, sintético e simplificado em suas
indagacdes e formulagdes, traz alguns elementos
para discussdo que poderdo ser considerados na
IV Conferéncia Nacional de Satde do Trabalha-
dor e da Trabalhadora (CNSTT), a ser realizada
este ano, 2014, em Brasilia, e também por todos
aqueles que vém de alguma forma contribuindo
para o aprimoramento da VISAT no Brasil.

Em sintese, nosso roteiro de discussao ba-
seia-se nos seguintes topicos: (1) o lugar de fala
da VISAT - para passar do discurso a agdo; (2) a
formacgao de agentes de VISAT; (3) o resgate dos
trabalhadores enquanto sujeitos da a¢do de VI-
SAT; (4) as estratégias de articulacdo intersetorial
com outras dreas do Estado; (5) o didlogo estru-
turante dos pares.



O lugar de fala da VISAT
— para passar do discurso a agao

A vigilancia em sadde do trabalhador é aqui
entendida de forma ampla, como um processo de
satde publica que articula saberes e praticas de
controle e de intervengao sobre os problemas que
causam danos (agravos) relacionados aos proces-
sos de trabalho, aos ambientes de trabalho e as
condi¢des em que o trabalho se realiza. O pressu-
posto da a¢do de vigilancia é, portanto, prevenir
agravos a saude dos trabalhadores, manifestos
por sofrimento, alteracdo bioldgica, dano, des-
gaste, doenga, lesdo ou acidente.

A vigilancia em satdde do trabalhador é uma
acdo tipica de sadde publica e, portanto, vincu-
lada visceralmente ao Sistema Unico de Satide
(SUS). E a partir do SUS que se pode falar em VI-
SAT. Contudo, como o SUS, em sua propria con-
cepgdo constitucional, é um sistema que articula
politicas e outras estruturas do Estado brasileiro,
¢é necessdrio pensar uma vigildncia voltada para
a satde no trabalho vinculando as demais estru-
turas necessarias do aparelho de Estado, para dar
conta de seu objetivo maior, ou seja, vigiar e in-
tervir nos processos e ambientes de trabalho onde
existam fatores determinantes de perda da satude
da populagio que trabalha. Portanto, ao SUS cabe
efetuar estas vincula¢des, naquilo que elas forem
necessdrias, e desenvolver as agdes com seus pro-
prios recursos estruturais onde for capaz de reali-
zd-las sem a concorréncia das demais estruturas.

E o lugar de fala de uma VISAT, no 4mbito do
SUS, tem um ponto de partida institucionalizado
e legitimado pelas normas operativas do SUS — é
a RENAST. Por sua vez, a RENAST se faz ouvir na
realidade dos fatos pelos seus centros executores
— os CEREST. Logo, sio os CEREST que devem
desencadear a VISAT, seja disseminando-a na
prépria rede SUS, onde ela deve permear gran-
de parte das agdes, como fora dela. Seu papel é
estratégico neste sentido, até porque ndo sao os
CEREST os executores exclusivos da VISAT. Eles
representam a base de conhecimento técnico e
legal, inclusive na formacio de agentes de vigi-
lancia, para que a VISAT possa ser incorporada
as estruturas formais com poder de intervengao,
como ¢é o caso da vigilancia sanitdria, as que de-
tém o poder de sistematizar informagdes, como
¢ o caso da vigilancia epidemioldgica e da vigi-
lancia em saide ambiental, além daquelas com
poder de geragdo de demandas, como é o caso da
atenc¢ao bésica, entre outras.

A VISAT pode ser compreendida como uma
prética técnica, politica, complexa, ampla e per-

meada por interesses multiplos e conflituosos.
Uma pratica de fortalecimento dos trabalhadores
na luta pela saude e ndo meramente como uma
prética neutra, padronizada e estritamente técni-
ca’. E deve ser entendida como um processo de
constru¢do em permanente busca de ampliacdo
de seu espectro de influéncia nos condicionantes
da saude relacionados aos processos de trabalho.

Observando-se o panorama de desenvolvi-
mento de a¢des de VISAT, desde que a RENAST
foi criada em 2002, ndo se pode dizer que exista
uma cultura consolidada de VISAT na maioria
dos CEREST. Este fato, entretanto, nao lhes retira
o lugar privilegiado de fala como desencadeador
das a¢des de VISAT. Segundo os resultados que
constam no 2° Inventario da RENAST®, pode-se
deduzir que as agdes de VISAT estdo acontecendo
na maioria dos CEREST (58,4%) e que hd uma
adequacdo estrutural e da equipe, mas, seria pre-
ciso avaliar as caracteristicas dessas agdes.

H4 uma tendéncia, em alguns CEREST e por
parte de vérios pesquisadores, de se rotular como
acoes de vigilancia quaisquer ac¢des que tenham
relagdo direta ou indireta com a¢des de “vigiar”
a saude. Seguindo essa linha, numa perspectiva
ampliada n6s podemos dizer que qualquer acio
no campo da satde seja uma agdo de vigilancia,
inclusive aquelas no campo assistencial estrito.
Entretanto, o nosso entendimento de vigilancia
em saude do trabalhador é aquele que segue os
seus pressupostos e culmina, necessariamente,
com ag¢des concretas de interven¢dao no mundo do
trabalho, sempre com um carater transformador
e efetuado com a participa¢do dos trabalhadores.

Algumas atividades de VISAT poderdo ser
realizadas por profissionais da rede assistencial,
em especial os envolvidos com a aten¢do prima-
ria em saude. Por sua vez, as equipes de vigilan-
cia, incluindo a VISAT, deverdo organizar-se de
modo a prestar a retaguarda técnica e o apoio
matricial para as redes de aten¢do primaria em
satide, de média e de alta complexidade.

Geralmente, a vigildncia em satde tem como
pardmetros os dados que o sistema de saude e
outros sistemas possuem sobre a morbidade e a
mortalidade da populagdo. A vigilancia faz uso
desses dados como evidéncias para produzir
acdes programadticas e chamar aten¢do da popu-
lacdo sobre a necessidade de prevenir as doen-
cas e evitar os riscos. Cabe ressaltar que quanto
maior for a capacidade de coletar e analisar os
dados econémicos, demogréficos e de satde de
uma populagdo, maior a possibilidade de cons-
truirmos informagdes precisas que permitam de-
flagrar o processo de vigilancia em satde.
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Todavia, para se realizar efetivamente a¢oes
de VISAT, nos moldes que a concebemos, é preci-
so redirecionar o foco operacional dos CEREST,
passando de um discurso teérico da intengdo de
fazer a VISAT, baseado na legislagdo que a reco-
menda ou mesmo a determina, para uma praxis
rotineira. Para isso, é necessario observar, no am-
bito dos CEREST, alguns fatores capazes de viabi-
lizar as agdes de VISAT como: (1) a constituicao
de equipes capacitadas para coordenar agoes in-
terdisciplinares e intersetoriais; (2) identifica¢ao,
nas atividades produtivas do territério, das situa-
¢des de risco mais problemadticas quanto a satide
dos trabalhadores; (3) elaboragdo de planos de
acdo junto a representantes dos trabalhadores
para a interven¢ao nos processos e ambientes de
trabalho; (4) integragdo com os demais compo-
nentes da Vigilancia em Satide; e (5), entre outras
medidas, o desencadeamento de processos admi-
nistrativos e de negociagao.

Sem a tomada de uma posi¢do mais ostensiva
e cotidiana nessa dire¢do, a VISAT poderd perma-
necer no campo da retdrica, apenas como uma
mera formulagdo tedrica e normativa, para boa
parte dos CEREST. Nesse sentido, conviria fazer
uma andlise comparativa da situacdo atual da VI-
SAT no pais com os resultados obtidos na pesqui-
sa intitulada “Estudo da Situagdo e Tendéncias da
Vigilancia em Saide do Trabalhador no Brasil™,
que foi realizada, em 2002, a pedido da CIST Na-
cional. O objetivo desse estudo foi o de identifi-
car os Programas de Satde do Trabalhador (PST)
— que nesse mesmo ano viriam a compor a Re-
nast — em que havia experiéncia de Visat. Foram
analisados nesses PST, entre outros aspectos: as
demandas que desencadeavam as intervengdes; as
acoes intersetoriais desenvolvidas; o perfil profis-
sional das equipes; os procedimentos e as formas
de intervencdo; o impacto das agdes; e o envolvi-
mento do controle social nessas a¢oes.

A investigacdo mostrou varios angulos da
situacdo naquela época, como o fato de a maior
parte das a¢des em VISAT terem ocorrido na
regido Sudeste, especialmente, no estado de Sao
Paulo, o movimento sindical ser o maior impul-
sionador das a¢des e as agdes intersetoriais serem
mais frequentes do que as intrasetoriais. As difi-
culdades encontradas para a implementagao das
acoes foram atribuidas, entre outros motivos, a
falta de capacitacio das equipes, de recursos ma-
teriais e equipamentos, de integragao com os va-
rios niveis de gestao do SUS e de parcerias com
sindicatos de trabalhadores.

A luz dessas constatacdes, os pesquisado-
res concluiram que as a¢des de VISAT no SUS

constituiam-se em experiéncias incipientes, com
desempenho fraco diante dos problemas de sai-
de dos trabalhadores. Certamente houve alguns
avancos de 2002 para ca, o mais evidente foi a ex-
pansao das a¢oes e a implantacao de registros de
casos relacionados ao trabalho em todas as regi-
des e estados, hd um processo de nacionaliza¢ido
das ac¢oes em curso, os focos se multiplicaram.
No entanto, seria preciso realizar uma andlise
cuidadosa da prética atual para dimensionar a
extensdo de tais avangos.

A formagao intensiva de agentes de VISAT

E consensual a necessidade de formacio de
recursos humanos para atuar em sintonia com
as diretrizes atuais da VISAT, levando em conta
a heterogeneidade dos CEREST, gestores e técni-
cos. Além dessa formagdo qualificada de técnicos
dos CEREST para realizar a¢des prioritdrias que
provoquem transformagoes, seria necessdrio ca-
pacitar macicamente agentes publicos e sindicais
(ou de setores representativos de trabalhado-
res). Desse modo, ampliar-se-ia o universo de
profissionais, especialmente no 4ambito do SUS,
comprometidos com as ag¢des de vigilancia. Uma
capacitagdo bésica para a VISAT que, além de
viabilizar no nivel local o desencadeamento de
acoes, despertaria em muitos dos profissionais
participantes um compromisso publico com a
defesa da vida e da saude no trabalho. E, ao mes-
mo tempo, contribuiria para uma mudanga de
cultura no setor satide, no tocante ao reconheci-
mento da categoria trabalho como determinante
social fundamental da sadde.

No processo de formagdo de agentes de vi-
gilancia, é importante distinguir os diversos ni-
veis de formacio, respeitando-se as capacidades
técnicas e tecnologicas de cada CEREST em cada
realidade local. E evidente que o processo de vi-
gilancia deve se pautar em alguns critérios meto-
dolégicos estabelecidos nas normativas, especial-
mente na PNSTT, na Portaria 3.120/98 de VISAT
e nas Diretrizes de VISAT', mas em alguns ca-
sos pode-se ir além, buscando novas formas de
abordagem. Dadas as especificidades dos setores
produtivos e processos de trabalho, as andlises
das situagoes de risco podem requerer assessoria
de especialistas de varias dreas de conhecimento.

E também parte do processo de formacio
em vigilancia a confeccio de manuais protoco-
los, normas técnicas, tecnologias de intervengao,
avaliagdo e monitoramento das ag¢des. Assim,
como roteiros com orientagdes, diretrizes gerais
e especificas para analise dos processos e orga-



niza¢do do trabalho. Trata-se de Instrumentos
que sirvam mais como guia operacional basico
do que propriamente como receitudrios fechados
ou check-lists. Nesta perspectiva, cabe a formu-
lagao de um programa estratégico de formacio
e elaboracdo de materiais para os estados, tendo
como referéncias as diretrizes de vigilancia e as
prioridades nacionais.

Um projeto nacional de capacitagdo de agen-
tes para participar de a¢des de vigilancia, obser-
vando alguns critérios estabelecidos na Portaria
n° 3.120 e em consondncia com as diretrizes da
PNSTT, ja vem sendo desenvolvido. Para maiores
detalhes ver o Blog multiplicadoresdevisat.com.

Estamos denominando agentes de VISAT
todos os profissionais inseridos nos CEREST,
inclusive os de nivel médio e que atuam como
apoio administrativo, os membros das CIST,
os representantes sindicais e de outras entida-
des de trabalhadores dos setores produtivos de
interesse e relevancia epidemioldgica local e os
inspetores sanitarios que atuam nas Vigilancias
Sanitdrias da regido de abrangéncia dos CEREST.
Este grupo de profissionais é prioritdrio para ser
capacitado, em virtude de serem essenciais no
desencadeamento das agdes. Contudo, é muito
importante que outros agentes sejam formados,
tais como os profissionais das outras vigilancias
— epidemiolégica, ambiental — da aten¢do bdsica,
da rede assistencial e de outros setores, para en-
riquecer as abordagens intra e intersetoriais. Po-
dem participar também membros de 6rgios do
Estado, como promotores do Ministério Publico,
professores universitarios e alunos de pds-gradu-
acdo de dreas de interesse da VISAT e de outras
instancias''.

E fundamental que toda formacio no am-
bito da VISAT acontega estritamente vinculada
a ac¢do. A complexidade do mundo do trabalho,
implicando num sem-fim de processos produti-
vos dos mais diversos tipos, pressupde a prioriza-
¢do de setores que demandam mais aten¢do em
distintas regides do pais. Uma vez definidos, esses
setores deveriam constituir o foco especifico da
formagdo dos agentes para implementar os pro-
cessos de vigilancia. Vdarias sdo as modalidades
pedagdgicas para desencadear e sustentar esse
processo ao longo do tempo. Por exemplo, agdes
em frigorificos e agrotéxicos em algumas regides
do sul do pais vém consolidando esse modo de
formagdo-agao.

O compromisso dos trabalhadores
enquanto sujeitos da agao de VISAT

E voz corrente que os movimentos de luta dos
trabalhadores, especialmente pela satde, perde-
ram for¢a e unidade nos dltimos anos. As lutas
pela satide no Brasil foram bastante significativas
nos anos 1980 e 1990. Casos exemplares marca-
ram nossa memoria, tais como as relacionadas a
leucopenia e ao benzeno, as LER-Dort, a silicose,
ao amianto e a tantas outras. Todas elas conse-
guiram conjugar a luta dos trabalhadores com a
acdo publica encaminhada por agentes publicos
inseridos na estrutura do aparelho de Estado bra-
sileiro™.

Segundo o inventdrio da RENAST, a parti-
cipa¢do de trabalhadores nas acoes de VISAT é
da ordem de 30,7% dos CEREST estaduais, sen-
do sua participagao em todas as agdes de 25,5%.
Considerando que um dos principios de VISAT
¢ a participag¢do dos trabalhadores, é de se supor
que ela se aproximasse dos 100%. E coerente es-
tar sintonizado com a méxima de que sem a par-
ticipagdo dos trabalhadores ndo se faz vigilancia
em sadde do trabalhador.

Do mesmo modo, segundo esse inventdrio,
a participa¢do dos trabalhadores na CIST ¢ algo
a ser avaliado. Embora exista CIST vinculada a
maioria aos Conselhos de Satde nos estados
(76,0%), ndo se tem uma avaliagio da frequ-
éncia e dos contetdos das reunides, do tipo de
representacdo e do grau de representatividade,
das demandas encaminhadas pelos sindicatos e,
principalmente, do engajamento em todas as eta-
pas da VISAT, como é previsto conceitual e nor-
mativamente. E possivel, também, observar que
as CIST, por se tratarem de instancias oficiais e,
portanto, instituidas no 4mbito do SUS ndo vém
exigindo do poder publico o espago que lhes é
devido, inclusive quanto a sua responsabilidade
sobre aqueles que representam. S3o ainda inci-
pientes as CIST que vém buscando esse espaco.
Quanto a isso, chama atencéo o fato de que, pou-
co a pouco, as Comissoes Intersetoriais de Satide do
Trabalhador (Cist) nos uiltimos anos foram sendo
restringidas em seu alcance, por for¢a de represen-
tagdes inexpressivas de baixa amplitude e abran-
géncia em suas estruturagoes. A Cist, em vdrios
estados e municipios, passou a ser mero apéndice
formal do conselho de satide, inclusive, por ser exi-
gido em muitas localidades que ela seja formada
pelos préprios conselheiros. O fato, além de ser um
contrassenso ao espirito de sua criagdo, no sentido
de ampliar a intersetorialidade, acaba reproduzin-
do a pauta de discussdo do proprio conselho®.
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Poderiamos enumerar diversas razdes para
esse relativo esvaziamento das lutas dos trabalha-
dores e, também, o afrouxamento dos lagos que
uniam os trabalhadores com os agentes publicos
comprometidos com essas lutas, mas nio é o ob-
jetivo deste texto. Aqui pretendemos, de forma
simplificada, pensar algumas alternativas para
uma nova aproximagao da drea de satde do tra-
balhador com os préprios trabalhadores.

J4 na 32 Conferéncia Nacional de Satde do
Trabalhador, suas recomendagdes insistiam no
processo participativo, coerentes com o campo.
Entre esses pontos ressaltavam: (1) a ampliacdo
do ambito da participagdo no controle social
para os movimentos populares, organiza¢des de
trabalhadores rurais e do mercado informal, bem
como para portadores de doencas do trabalho;
(2) a cria¢do de conselhos gestores paritdrios e
comités temdticos nas unidades de satude e nos
Centros de Referéncia de Sauide do Trabalhador;
(3) a organizagdo de féruns ampliados regionais
ou estaduais para fortalecer a base de sustentacao
social; (4) a implanta¢do de estratégias para ca-
pacitar os participantes das instdncias de contro-
le social e de vigilancia, que atuam nos conselhos
de saide, nos conselhos gestores e nas comissoes.

Na saude do trabalhador, os sindicatos e ou-
tras organizagoes representativas dos trabalhado-
res sdo parceiros indispenséveis na realizacdo das
acoes de vigilancia. Constituem um dos funda-
mentos da eficicia e da continuidade das inter-
vengdes. Por isso, insistimos que no processo de
vigilancia nenhum saber técnico substitui a con-
tribui¢do do conhecimento dos trabalhadores.
Esse conhecimento que é gerado na experiéncia
e com a reflexdo sobre a prética deve se associar
ao dos especialistas na discussido dos problemas e
dos passos a serem dados para superd-los. Pode,
muitas vezes, ser o fundamento para intervengdes
dos profissionais de vigilancia e para o acompa-
nhamento das agdes até que os problemas em
pauta se solucionem.

A maior garantia de mudanca das condi¢des
de trabalho geradoras de agravos ocorre de fato
quando os trabalhadores demonstram forga po-
litica e passam a exigir, na cena publica, mecanis-
mos de transformagao das situagdes que agridem
sua saude. Sua presenca é essencial na definicao
de prioridades decorrentes das suas necessidades,
na propria atividade de preparagao e de execuciao
de inspegdes sanitdrias, bem como na avaliacdo
e no acompanhamento permanente dos casos e
processos em vigilancia.

Por outro lado, cabe aos CEREST efetuar
um movimento de dentro para fora, refor¢an-

do o idedrio e missdao de um servigo publico que
tem como objetivo a defesa da satide e da vida.
Servir ao publico é assumir as responsabilidades
de buscar todas as alternativas quantas sejam
necessdrias para chegar ao seu objetivo. Cabe
aos CEREST buscar esses sujeitos de uma forma
sistemdtica e organica ao método operacional de
VISAT. Estabelecer aliancas e lacos de confianca
com o movimento sindical e representativo dos
trabalhadores é tarefa imprescindivel do CE-
REST. A maneira de chegar e as estratégias de
aproximagdo vao variar enormemente em fun-
¢30 de conjunturas sociais, econdmicas e politi-
cas em cada nivel local, cabendo a prépria equipe
de cada CEREST estabelecé-las.

Uma das experiéncias mais interessantes de
VISAT aconteceu no Estado do Rio de Janeiro,
entre os anos de 1990 e 1997'. O Programa de
Sadde do Trabalhador da Secretaria de Estado
de Saude do Rio de Janeiro (PST/R]J) organizou
o Conselho Estadual de Satide do Trabalhador
(CONSEST), incluindo nele a representa¢do de
diversas instituicdes e de vérios sindicatos de tra-
balhadores. Todas as a¢does do PST/R] eram reali-
zadas em conjunto com o CONSEST. A maioria
das atividades estava voltada para a vigilancia.
Os trabalhadores e seus sindicatos participavam
ativamente, trazendo os problemas e demandas,
planejando as a¢des junto com os técnicos, parti-
cipando das fiscaliza¢des como agentes sociais de
inspecdo e avaliando o resultado das intervencoes.

O CONSEST chegou a ter representantes de
mais de cinquenta categorias de trabalhadores.
Para agoes especificas, foram criadas cdmaras
técnicas nas quais os trabalhadores e os técnicos
discutiam pormenorizadamente os problemas
de vigilancia em sua drea e preparavam as agoes
antes de ir ao campo. Foram criadas camaras
técnicas de metaltrgicos, da inddstria naval, de
servidores publicos, dos quimicos, dos bancdrios
e processadores de dados, de trabalhadores rurais
e de outras categorias.

Nesse trabalho coletivo foi-se construindo
também uma metodologia de atuagdo em vigi-
lancia em saide do trabalhador, especialmente
no que concernia a participacdo dos represen-
tantes sindicais como agentes sociais de inspe¢ao.
Muitas das agdes foram iniciadas e concluidas
com éxito.

Alguns CEREST recentemente conseguiram
estimular a formac¢do de agentes do controle
social para a Visat, como foi o caso dos poucos
que aderiram & iniciativa do Ministério da Saud-
de de promover cursos de educagdo a disténcia
no sentido de impulsionar as a¢des de vigilancia



nos estados’ e que, entre outros motivos, por di-
versos entraves burocraticos, nao obteve o éxito
almejado.

Sabemos que uma das razdes do distancia-
mento das representagdes de trabalhadores das
estruturas de saude do trabalhador é a desconti-
nuidade e a baixa resolutividade das a¢des desen-
cadeadas. Portanto, é igualmente imperioso que
cada agdo, em cada segmento econdmico-produ-
tivo, seja capaz de gerar um nivel de resolutivida-
de capaz de reconquistar a confianga dos traba-
lhadores na a¢do publica. Para isso, é necessario
que se gerem indicadores de avaliagdo das agdes,
apontando as varidveis solucionadas e as que ca-
recem ainda de solu¢do, mantendo-as sob o olhar
da VISAT, e indicadores que monitorem os perfis
de adoecimento em cada segmento.

Finalmente, o restabelecimento dos elos de
confianga entre o servi¢o publico e o préprio pui-
blico (no caso, os trabalhadores) consolida-se na
medida em que a continuidade das acdes possa
ser apropriada pela classe trabalhadora. Ou seja,
0 “olho” da vigilancia é assumido pelos trabalha-
dores, sinalizando para o servigo ptblico sempre
que haja distdrbios nas varidveis ja solucionadas
ou as que carecam de solucdo. E evidente que os
CEREST e as estruturas articuladas devem estar
prontos para dar a resposta agil e adequada a es-
tas sinalizacoes.

As estratégias de articulagao intersetorial
com outras areas do Estado

A inser¢do da RENAST e dos seus centros
executores na estrutura do SUS implica numa
atitude institucional condizente com a concep-
¢d0 que o sistema de satide preconiza e pressupoe
para seu funcionamento. No caso da saide do
trabalhador e, especialmente, na VISAT, o grau
de complexidade requerida para o desenvolvi-
mento das agdes exige articula¢des intersetoriais
de modo a dar conta das exigéncias do conheci-
mento para a intervencdo. E invidvel uma a¢ao
complexa de VISAT, com o grau de aprofunda-
mento necessdrio, sem o aporte de conhecimen-
tos especificos para cada caso. Praticamente sé
vamos encontrar capacidade técnica e conheci-
mentos aprofundados para analisar e intervir so-
bre certas situacdes de trabalho nas dreas de pro-
ducédo de conhecimentos sistematizados, ou seja,
nas universidades. Portanto, a VISAT, encabecada
pelo SUS, a partir dos CEREST, depende, em boa
medida, de articula¢des bem estruturadas e con-
sistentes com setores das universidades em cada
nivel local. Exemplos dessas dreas fundamentais

para as agoes estdo no campo da satde, mas tam-
bém nas engenharias, na agronomia, na econo-
mia, no direito, na antropologia e na sociologia,
entre outras.

Outras articulagdes se fazem necessarias na
perspectiva da forca coercitiva de convencimento
das mudangas. Toda interven¢do desencadeada
pela VISAT, seja qual for o setor econdmico-pro-
dutivo, desdgua numa negociagdo coletiva entre
Estado, sindicato e empresa, cujo conteudo de
mudanca das condicoes de trabalho exige um
poder coercitivo do setor publico para garantir
a defesa da satde. Assim, muitas vezes, é preci-
so estabelecer forcas-tarefa conjuntas de setores
estatais, tais como com os Ministérios Publico
Federal e Estadual, do Trabalho e Emprego, da
Previdéncia Social, da Agricultura e Producio
Agricola, do Desenvolvimento Agrario, do Meio
Ambiente etc. Cada setor produtivo que se en-
contre sob o processo de vigilancia estard a exigir,
na medida de sua capacidade de enfrentamento
com o Estado, aliancas mais robustas do ponto de
vista politico-institucional, para fazer valer o pa-
pel do setor publico em satde na defesa da vida.
Especialmente por isso, é também estratégico na
condugdo da VISAT, por parte dos CEREST, a ar-
ticulagdo permanente com setores do Parlamento
(municipal e estadual), principalmente com suas
comissdes temdticas (satude, direitos humanos
etc.), no sentido de buscar reconfigura¢des legais
de defesa da satude dos trabalhadores. Sdo duas
as acdes importantissimas nessa conjugagao: as
audiéncias publicas e as proposi¢oes de projetos
de lei, tais como os c6digos sanitdrios e normas
especificas voltadas para setores especificos.

O Poder Judicidrio é outra via de articulagdo
setorial, especialmente pela melhor caracteriza-
¢d0 das questdes a ele demandadas em situagoes
-limite em que a agdo de vigilancia em si ndo é
capaz de intervir nos processos causadores dos
danos a saude.

O dialogo estruturante dos pares

Sdo muitas as pessoas de diversas dreas de co-
nhecimento que vém acompanhando e estudan-
do os problemas decorrentes da relacio sadde-
trabalho em universidades, na rede de satide e em
outras instincias do poder executivo, legislativo,
até mesmo do judicidrio, e em organizagdes da
sociedade civil. Grande parte desses estudos é re-
levante e poderia estar subsidiando a tomada de
posi¢des mais efetivas na mudanca dos padrdes
de adoecimento e morte no trabalho. No entan-
to, os seus resultados, na sua grande maioria, ndo
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sdo apropriados pelos tomadores de decisio na
esfera das politicas publicas, pelos proprios tra-
balhadores, pelos legisladores, pelos operadores
do Poder Judicidrio e da prépria midia. Além dis-
s0, pesquisas financiadas por 6rgaos de fomento
ndo sio monitoradas para evitar duplicidade de
uso de recursos, temas recorrentes ou sua con-
tribui¢do para enfrentar os problemas estudados.

Nesse sentido, é preciso que as temadticas
sobre a VISAT como objeto de pesquisa sejam
construidas tendo como referéncia com o intuito
de fornecer subsidios para a implementagdo de
acoes de vigilancia nos setores estudados.

Nas udltimas décadas, algumas inciativas fo-
ram tomadas de articulagdes entre pesquisadores
e profissionais envolvidos na formulagdo e no en-
caminhamento de agdes no campo da Saide do
Trabalhador no Brasil. E o caso, especialmente,
do Grupo de Trabalho (GT) de Saude do Traba-
lhador da Associagdo Brasileira de Satide Coletiva
(Abrasco), com a realizagdo do I Simpésio Brasi-
leiro de Sauide do Trabalhador — SIMBRAST, em
2007, cujo resultado encontra-se expresso no
livro “A saude do trabalhador na sociedade bra-
sileira contemporanea”'®. Entre outras iniciativas
do GT nessa linha, destacam-se as discussoes re-
alizadas sobre as diretrizes da PNSTT, em 2009,
com énfase na VISAT e nas a¢des de atengdo basi-
ca, assim como e a publicagdo do Dossié da Sau-
de do Trabalhador em dois nimeros da Revista
Brasileira de Saide Ocupacional, em 2013'"18,

No caso dos projetos de implementagdo de
VISAT relacionados a RENAST, uma maior ar-
ticula¢do, tanto no nivel nacional quanto nos
niveis regionais, poderia aperfeicoar seu desen-
volvimento e gerar de forma mais rapida instru-
mentos de intervenc¢do técnica e normativa que
pudessem se disseminar para as demais regides
do pais. E o caso do desenvolvimento de projetos
sobre setores especificos, caso do agronegocio,
frigorificos, construcio civil e transporte, entre
outros”.

E factivel que comecemos a pensar em estra-
tégias de didlogo, financiamento, monitoramen-
to e avaliagdo das pesquisas e projetos de desen-
volvimento da VISAT no Brasil j4.

Consideracoes finais

E de se esperar que as inten¢des do Ministério da
Satde de implementar a¢cdes da VISAT em todos
os CEREST, até 2015, ndo se vejam frustradas.
Para isso, conforme apontamos insistentemente
s30 necessdrios superar uma série de limitagdes

de diversa natureza e ter presente o conjunto he-
terogéneo dos servicos na drea da sadide do tra-
balhador no SUS, tanto pela composi¢do de suas
equipes quanto pelos niveis de atuagdo. Essas sdo
premissas fundamentais a considerar na defini-
¢do de setores a serem priorizados, na programa-
¢30 de atividades e no desenvolvimento de pro-
jetos com vistas a aprimorar a atuagao da VISAT.

Especificamente, no que diz respeito ao con-
trole social, é surpreendente constatar o eleva-
do ndmero de CIST estaduais existentes e de
representantes de institui¢es publicas e de or-
ganizagdes da sociedade civil que as compdem.
Entretanto, caberia indagar o nimero dos que
participam regularmente e a frequéncia com que
acontecem as reunides. E, mais ainda, as tema-
ticas abordadas, particularmente no que tange
as demandas e a participacdo dos seus membros
na preparag¢do, acompanhamento e avaliagdo das
acoes da VISAT. Neste momento de grande mo-
bilizagdo em torno da IV CNSTT - a a¢do mais
significativa e abrangente de controle social - se-
ria necessdrio que as CIST do pais e, mais pre-
cisamente, a nacional, efetuassem uma avaliacdo
pormenorizada da sua contribui¢do com vistas a
definir compromissos na melhoria das condi¢oes
de trabalho e satide da populagdo trabalhadora.

O titulo deste texto “Entre o estabelecido e o
por fazer na Vigilancia em Saude do Trabalha-
dor” tem um duplo carater de reconhecimento e
de desafio.

O cardter de reconhecimento se dd aqueles
que tentam exercer a vigilancia em sadide do tra-
balhador no Brasil. O exercicio da VISAT requer
destes um grande esfor¢o para continuar tentan-
do. Os obstaculos para o desenvolvimento da VI-
SAT, a par de se situarem no enfrentamento com
o poder econdmico, estdo situados também no
poder politico representativo e no proprio poder
executivo dos setores do aparelho de Estado bra-
sileiro sobre os quais recai a responsabilidade da
preservacdo da vida e da satide no trabalho. Na
propria estrutura do SUS, sdo enormes as difi-
culdades de apoio para a VISAT, principalmente
por parte da gestdo nos seus diversos niveis e em
instincias intrassetoriais onde haja responsabi-
lidades diretas ou indiretas sobre estas questdes.
Fora do setor saude, propriamente dito, também
sdo muitas as dificuldades de apoio as a¢des de
Visat, especialmente na sua compreensao como
acdo tipica de saude publica.

Jé o carater de desafio se d4 na perspectiva de
se ter a convic¢do de que a defesa da saide da
satide e da vida no trabalho é capaz de arreba-
nhar coragdes e mentes, especialmente entre os



que estdo chegando e se formando no campo da
satde do trabalhador, para encorpar as iniciati-
vas e repensar as estratégias desse enfrentamento.

A satde do trabalhador estd no centro de
uma arena de conflitos e a VISAT ¢ o instrumen-
tal ético, politico, técnico e metodoldgico para
fortalecer o lado que normalmente perde sua
satde e até sua vida nessa arena.
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