A vez da Saude do Trabalhador na voz da Lei Organica de Saude:

eterno compasso de espera
Luiz Carlos Fadel de VVasconcellos

Quem j& teve a curiosidade de ler vagarosamente o paragrafo 3° do artigo 6° da
Lei 8.080, de 19/09/1990, ndo passara impunemente. Contrarios alguns, entusiastas
outros, pessimistas grande parte, mas jamais impunes. A 1* Lei Organica, que
regulamentou a secdo constitucional da saude, privilegiou enfaticamente a saude do
trabalhador (ST) como campo de atuacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), portanto
incontestavel campo da sadde publica. E interessante conferir nessa Lei que nenhum outro
campo de atuacdo ou grupo populacional especifico mereceu esse destaque. Nenhum.

Diante da falta de registros detalhados sobre a razéo dessa énfase dada pelo
legislador ao campo das relagcGes saude-trabalho tenho debatido ha anos com a
companheirada da ST, na academia, no movimento sindical, em seminérios e salas de
aula quais foram os porgués, naquele momento, de tanta visibilizacdo do campo?

Provocado pelo DIESAT para debater a importancia do fortalecimento do
movimento sindical e das estratégias para ampliar sua participacdo, no cenario politico
atual, pensei em trazer essa voz calada da Lei 8.080/90. Discutir os desafios do mundo
do trabalho, com a intensa e crescente flexibilizagéo e precarizagéo, implica em propor
medidas e alternativas especialmente acompanhado da voz calada dessa Lei, que esta aqui
desde sempre, abafada e néo € libertada de suas amarras que Ihe impedem.

Nesse didlogo com o Diesat e nossos camaradas, trago algumas hipoteses dos
porqués dessa voz emudecida. Vale a pena discutir porque nossos companheiros
sindicalistas ainda ndo prestaram atencao nessa Lei. E se prestaram, por que continuam,
com a forca que tém, a manté-la muda? Quais as razdes? Que amarras sdo essas? O que
contribui para manter suas mordacas?

A reafirmacdo do campo — Como todos sabemos, o campo da ST atravessou o
século 20, no Brasil, como um territorio proibido a satde publica. Tudo o que ocorria no
mundo do trabalho, em matéria de salde, era responsabilidade das areas estatais do
Trabalho e da Previdéncia Social. Isso inclui questdes tipicas de saude publica (ver a
satde fora do lugart), tais como informacdes, fiscalizacdes e, mesmo, assisténcia médica
(é sempre bom lembrar do INAMPS?). Fica claro que o legislador quis enfatizar a ST
como campo de atuacdo do SUS para devolver a salde o que nunca deveria ter-lhe sido
usurpado. Entre os contrarios, mas ndo impunes, citados acima, temos um exército dos
que séo explicitamente contra isso, dos que nem sabem o que significa isso e dos que ndo
acreditam nisso. Logo adiante vamos nomina-los.

A identidade do campo — Observemos que no caput do artigo 6°, o legislador
colocou que estdo incluidas no campo do SUS a execucdo de acgdes (I) de saude do
trabalhador. E muito claro que essa inclusdo nio foi casual. A escolha, embora ndo sem
oposicdo e controvérsias & época, teve a intencdo de utilizar a marca ST, contra-
hegemonica & Medicina do Trabalho e & Satde Ocupacional®, para dizer que o campo da
ST deixava de ser subordinado ao capital para se subordinar a satde publica num Estado



Democratico de Direito. Para ser mais explicito: a satde no trabalho deixaria de ser mera
clausula contratual de salude ocupacional e passaria a ser alvo da ordem sanitaria
constitucional. Especialmente trazida pelo movimento operario italiano e seu modelo de
acdo, a ST disputou, com o0 apoio do Movimento Sanitario, a afirmagdo dessa identidade
no processo constituinte que originou a nossa Constituicdo Federal de 1988. Aqui
podemos nominar os diversos tipos de contrarios citados, especialmente os que lidam
diretamente dentro do campo ou para 0 campo da Saude Ocupacional e, portanto,
subordinados as regras impostas pelo capital: médicos, engenheiros, técnicos, advogados,
formadores, professores, pesquisadores, juizes e, entre outros, claro, empregadores. As
razGes sao claras, ndo me parece necessario detalha-las.

A complexidade do campo — Nos trés primeiros pardgrafos do Artigo 6°, é muito
esclarecedor o quanto a ST recebeu um enfético detalhamento. O primeiro pardgrafo
conceituou vigilancia sanitaria com dois incisos, o segundo paragrafo conceituou
vigilancia epidemiolégica, sem qualguer inciso, e o terceiro paragrafo, o da ST, tem seu
conceito estendido e detalhado, com nada menos do que oito incisos. Nada é por acaso.
Nele esta reafirmado o campo, reiterada a sua identidade e explicitada sua complexidade.
Inclusive, no préprio conceito de ST estdo incluidas as acbes das duas vigilancias
epidemioldgica e sanitaria mencionadas. Ou seja, a ST passa a ser constituida de ambas
as vigilancias (informagcdo e ag&o interventora) -, além de inimeras outras atribuigdes.

O repertorio do campo — Os oito incisos do 3° pardgrafo (ST) tém a
esclarecedora, clara, direta e objetiva intencdo de apresentar ao pais uma nova forma de
lidar com a satde no mundo do trabalho, baseada numa nova ordem constitucional.
Embora ndo esgote o universo de abrangéncia de a¢Ges do campo, o legislador abriu um
cobertor juridico capaz de dar conta da complexidade das questbes de ST, profunda e
diretamente subordinadas ao campo da satde publica.

O _primeiro_inciso garante, pelo SUS, e como sua inequivoca responsabilidade, a
assisténcia ao trabalhador vitima de acidente e doenga, como ndo poderia deixar de ser,
especialmente porque passa a inexistir, a partir de entdo, a salde e assisténcia (médica)
previdenciaria absorvida pelo novo sistema. Notemos que a expressao vitima também néo
é casual, haja vista a tradicional e costumeira culpabilizacdo dos trabalhadores pelos
acidentes e doencas, famosa estratégia da Salde Ocupacional de desresponsabilizar
patrGes: a culpabilizacdo da vitima e seus famigerados, perversos e medievais atos
inseguros. Isso além das estapafurdias condi¢des inseguras, como se essas ndo fossem
determinadas pelos proprios patrfes e suas formas de organizacdo do trabalho, em que a
vida dos trabalhadores é mero detalhe descartavel.

O segundo inciso é inovador ao colocar o campo da saude coletiva na rota académico-
cientifica de estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos e agravos potenciais no
mundo do trabalho. A expressao potenciais alerta para o que sera explicitado no guarto
inciso: a modernizacdo tecnoldgica. Nele é atribuido ao SUS a avaliagdo do impacto que
as tecnologias causam a saude. E aqui reside o perigo. Para que lado ficardo os
pesquisadores-académicos que definirdo esse impacto? De que lado estardo - da satde do
trabalhador ou da saude ocupacional -? Por exemplo na hora de definir causalidades,




nexos, determinacdes? Como saber a resposta sem observar, perguntar, debater e,
principalmente contestar? E desnecessario reiterar que pesquisas direcionadas ao mundo
do trabalho invariavelmente negligenciam doencas e agravos relacionados ao trabalho em
questBes como disturbios osteomusculares, sofrimentos mentais, cancer, intoxicacoes
exogenas, malformagdes e por ai vai. O modelo biomédico, mecanicista, unicausal, com
excessiva tolerancia para os determinantes abrigados no mundo do trabalho, revela e
publiciza pesquisas que influenciam e tantas vezes subsidiam pericias e processos
judiciais em desfavor da classe trabalhadora. E dbvio que existem muitas excecdes que
fogem a regra, mas, por serem excecdes, sdo exacerbadamente contestadas na hora
decisiva.

O terceiro inciso € bastante incisivo ao atribuir ao SUS a normatizacéo, fiscalizacéo e
controle das condigdes de producéo, extragdo, armazenamento, transporte, distribuicéo
e manuseio de substancias, de produtos, de maquinas e de equipamentos que apresentam
riscos & saude do trabalhador. E explicito que as expressdes utilizadas abrangem,
praticamente, a totalidade do agir no mundo do trabalho. Enfim, a satde publica brasileira
retomaria seu papel de zelar pela saide. Nunca é demais lembrar que, até entdo, a missdo
institucional da salde era cuidar da saude, exceto da saide no mundo do trabalho. Quais
as razdes disso? Uma delas esta nesse inciso nas trés palavras normatizacao, fiscalizacéo
e controle. Palavras que causam frisson em muitos dos contrarios. Exclusividade de acéo,
sem considerar a intersetorialidade e a interdisciplinaridade - lemas da ST - € um dos
lemas do corporativismo, ainda que contrarie a Constitui¢do Brasileira.

O quinto inciso determina ao SUS a obrigagdo de informar aquilo que, ainda hoje, é um
depdsito inexpugnavel e blindado das empresas: informacGes sobre a salde dos
trabalhadores e trabalhadoras. Sindicatos e empresas devem ser informados pelo SUS
sobre os riscos de acidentes de trabalho, doenca profissional e do trabalho, bem como os
resultados de fiscalizacdes, avaliacdes ambientais e exames de saude, de admissao,
periddicos e de demissdo. Ocorre que para isso, 0S mesmos sindicatos e empresas
deveriam fornecer informacdes ao SUS, de modo a se estabelecerem fluxos de feedback
sobre 0 que a Lei determina. Coisa que, eventualmente, ocorre a partir de sindicatos, mas
raramente das empresas. Acessar e processar informacoes é tarefa do SUS para traté-las,
analisa-las, organiza-las e devolvé-las para as devidas a¢des de intervencdo e negociacdo
coletiva, conforme determina a Instrucdo Normativa de Vigilancia em ST do SUS.

O sexto inciso é um complemento ao quinto inciso, na medida em que ao SUS também
compete a normatizacdo, fiscalizacdo e controle dos servicos de salde do trabalhador
nas instituicbes e empresas publicas e privadas. Como sabemos, 0s Servicos
Especializados em Engenharia de Seguranca e Medicina do Trabalho (SESMT) e os
Programas de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO), especialmente de
grandes empresas, situam-se em zonas de sombra, quase inexpugnaveis, principalmente
ao SUS. Territorio bravio a ser desbravado.

O sétimo inciso trata da reviséo periodica da listagem oficial de doencas originadas no
processo de trabalho. Embora a Lei ndo fale sobre qual é a periodicidade, ap6s mais de
20 anos, a listagem foi revisada em 2023, entre saltos e sobressaltos, sob a
responsabilidade do SUS. Podemos dizer que essa determinacdo legal é a Unica que segue
sendo obedecida pelo SUS, embora com dificuldades.




O oitavo _inciso procura dar garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao
6rgdo competente a interdicdo de maquina, de setor de servi¢o ou de todo ambiente de
trabalho, quando houver exposicdo a risco iminente para a vida ou salde dos
trabalhadores. A grande questdo é saber 0 quanto, nas sabe-se la quantas milhares ou
milhdes de vezes, nesses mais de trinta anos, em que foi evidenciado risco iminente a
salde e a vida, isso foi requerido. E possivel saber quantos sindicatos requereram esse
direito e o homologaram devidamente? Se o fizeram, quais foram, quando, onde e o que
foi feito? E se o fizeram, alguma vez isso foi direcionado ao SUS, com base na Lei que o
rege?

Mas, afinal que amarras séo essas que calam a voz da Lei Organica?

Embora o repertorio da Lei 8.080/90 em ST seja vasto, o que poderia contemplar
seus entusiastas, 0s pessimistas ndo deixam de ter razdo. Passaram-se 34 anos da Lei e
podemos dizer que somente um dos oito incisos foi efetivamente realizado pelo SUS. Sé
ndo é nada porque € muito pouco. Embora o legislador tenha tido a intencdo de fazer jus
a nova ordem de saude como direito, inclusive no mundo do trabalho, e encetar a
recuperacdo da satude no trabalho como responsabilidade (ora vejam) da saude, instituida
no campo (ora vejam) da saude, até hoje isso nao ocorreu.

Tentativas vém sendo feitas com a instituicdo da Renast (Rede Nacional de
Atencdo Integral & Saude do Trabalhador), da PNSTT (Politica Nacional de Saude do
Trabalhador e da Trabalhadora) e de outras iniciativas mas ndo conseguiram, até aqui,
executar o que a Constituicdo Federal/88 e a Lei 8.080/90 determinam. As razdes?

Primeiro, o proprio legislador muito provavelmente constrangido por uma cultura
secular de atencdo a salde do trabalhador, embutida no espectro trabalhista-
previdenciario, titubeou (ou foi forcado) a relativizar a escrita. Ao colocar a expressao
participacédo, no ambito de competéncia do Sistema Unico de Satde (SUS) no inicio dos
incisos segundo, terceiro e sexto, deu margem ao grupo de contrarios de arguirem a
competéncia do SUS em realizar essas a¢Oes. Corporativismos, interesses patronais e
gestores comprometidos com o poder econémico lideram a lista dos contrarios. Os que
habitam o aparelho de Estado, como auditores fiscais do trabalho e gestores do préprio
SUS*, tém a maior parcela de responsabilidade por obstar o que Sergio Arouca dizia sobre
0 SUS como sendo um processo civilizatorio. Prevaricacdo, principalmente de gestores
do SUS, é, também, uma palavra adequada. A palavra participacdo, tdo bem-vinda por
nos da salde do trabalhador, nesse caso parece significar um papel secundério. Fica a
pergunta que n3o cala: o SUS participara se for convidado? E quase como secundarizar,
em matéria de salde, a saude no mundo do trabalho, o que néo € novidadoso.

Quando se diz a boca miuda, no Brasil, que tem lei que pega e tem lei que ndo
pega, a Lei 8.080/90 ndo merece essa alcunha. Junto com a 22 Lei Orgéanica da Saude (Lei
8.142, de 28/12/1990) garantem a maior politica publica universal e inclusiva da
cidadania brasileira. O campo da saude do trabalhador que se desavexe.

Usar a Lei 8.080/90, em seu trato cuidadoso com a ST, é uma questdo de palavra
de ordem, sob pena de sermos todos omissos ou prevaricadores. A utilizacdo, aplicacdo e
execucao de seus preceitos sdo mandatorios para alguns protagonistas que, em principio,
sdo atuantes e defensores do campo. NGs, pensadores, professores e pesquisadores das



instituicOes de ensino, profissionais dos Cerest (Centros de Referéncia em Saude do
Trabalhador), membros do controle social em salde, procuradores do Ministério Pablico
do Trabalho e, principalmente, trabalhadores e seus representantes sindicais e
associativos devemos uma reveréncia ao paragrafo 3° do artigo 6° da Lei 8.080/90,
mesmo com sua tergiversacdo apontada.

Com sua plena utilizacdo como parametro legal, e implementagéo, o campo da ST
ganharia um aporte juridico de justificativa constitucional em inquéritos e acdes civis
publicas, relatorios de gestdo, acordos, negociacdes e dissidios coletivos, sentencas
judiciais, exposicao de motivos em audiéncias publicas, textos académicos e tantos outros
documentos norteadores. N&o h& mais tempo a perder.

Além disso, as vésperas da 5% Conferéncia de Salde do Trabalhador e da
Trabalhadora, a ocorrer em julho de 2025, cujo tema é Saude do Trabalhador como
Direito Humano, € imperioso que 0s marcos legais se ajustem a essa percepcao juridica,
filoséfica e humanistica. Os movimentos sociais, cujas pautas identitarias nem sempre
consideram a salde no trabalho como vital na esséncia de sua luta, numa perspectiva
interseccional, sdo plenamente suscetiveis a novos arranjos que incluam em sua luta a
salde do trabalhador e da trabalhadora enquanto direito humano.

Mesmo que a saude do trabalhador ndo chegue a ser o que sonhamos, essa é mais
uma oportunidade p’ra continuarmos sonhando. e e e
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Rio de Janeiro, 07/06/2024
Luiz Carlos Fadel de VVasconcellos.
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