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Apresentagao

A 8% Conferéncia Nacional
de Sadde, realizaca em Brasi-
lia, de 17 a 23 de mdrgo de
1986 representou, sem duvi-
da, uma contribuigdo da maior
imporldncia para o processo
de redemocratizacdo, ndo sd
no setor Saude, mas também
da propria vida politica brasilei-
ra.

Na wverdade, o enfrenta-
mento dos problemas nacio-
nais deve contemplar, priorita-
ria e progressivamente, a par-
ticipacdo do povo — afravés de
seus legitimos representantes
em lodas as instincias — na
busca de alternativas capazes
de efefivar as solugdes gque
esses problemas esldo a exi-
gir. A 8 CNS constituiu-se
num exemplo de democracia e
expressou, pela autenficidade
de suas conclusdes e pelo ca-
rdler fransformador de svas
propostas, o empenio em co-
laborar concretamente para as
esperadas mudangas no Se-
tor,

O debate do conjunto de
guestoes sintetizadas no te-
maric central — Sadde como
Diregito, Reformulacde do Sis-
lema de Sautde e Fipancia-
mento do Setor — propiciot um
avango significative no rumo
de uma nova Politica Nacional
de Satide. Evidenciou, ainda,
gue as ftransformagdes ne-
cessdrias nde se resfringem
as nreformas  administrativa
e financeira, exigindo a vanta-
de polftica do Estado e a de-
terminagdo da Sociedade Ci-
wil, no senlido de promover

a inadidvel Reforma Sanitdna.
Viabilizar a proposta — SALU-
DE COMO DIREITO DO CI-
DADAC E DEVER DO ES-
TADO — impfica, por conse-
guinte, a continuidade das
discussbes e o aprofunda-
mento de temas especificos,
ndo 50 a fim de construir ba-
ses sdlidas para o desenrolar
a0 processo, mas tambeam no
intuito de subsidiar a8 Assen:
bigia Nacional Constituinte pa-
ra que incorpore, no texto le-
gal, 0 elenco de medidas ca-
pazes de formar reais as
transformagdes no Selor Sad-
de.

Enire os femas seleciona-
dos como 0= Mais expressi-
vos para o estabelecimento de
um Sisterna MNacional de Sau-
de que responda a0s anseios
da popuwlacdo, silua-se a
questdo Saude e Trabalho. O
Cenlro de Estudos da Saude
do Trabalhador e Ecologia
Humana (CESTEH), da Es-
cola Nacional de Sadde Puibii-
ca — Fundagao Oswaldo Cruz
— foi designado pela Comissdo
Organizadora da 8¢ CNS para
coordenar as agoes indispen-
sdvels ao seu desdobramento.
O consenso sobre a forma
capaz de permilir maior im-
pacto e repercussao possiveis
ao debale da questio SAUDE
E TRABALHO deu origem a
proposta de realizar a 1°
CONFERENCIA NACIONAL
DE SAUDE DOS TRABA-
LHADORES, convocada por
uma Comissao constituida por
representantes dos trabatha-
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dores, empresdnos e do Esla-
do.

O empenho em assegurar
do0 evenlo o mesmo espinto
democratico que noreou a 82
CNS definiv o critério para
constituir a Comissdo Organi-
zadora da 1% CNST: repre-
senlatividade dos vdrios seto-
res do Aparelho de Estado e
da Sociedade Civil, com inte-
resses nesla questio. Assim,
foram convidados a participar
dos trabalhos de organizacio
da Conferéncia as seguintes
inshtuicoes: Associagdo Bra-
sileira de Pds-Graduacdo em
Saide Coletiva (ABRASCO);
Central Unica dos Trabalhado-
res (CUT); Central Geral dos
Trabalhadores (CGT); Confe-
deragdo Nacional da Agriciitu-
ra (CNA); Confederacdo Na-
cional do Coméroio (CNC);
Confederacdo Nacional da in-
dustria (CNI); Confederacio
Macional dos Trabalhadores
na Agricultura (CONTAG);
Consetho Nacional dos Direi-
tos da Multher {CNDM); De-
partamento  Intersindical de
Estudos e Pesquisas de Sad-
de e dos Amblentes de Tra-
bathe (DIESAT); Fundacao
Jorge Duprat Figueiredo de
Seguranca e Medicina do Tra-
balho (FUNDACENTRQ);
Fundagdo Oswaldo Cruz
(FIOCRUZ); Ministéric da
Educacdoe (ME); Ministério da
Previdéncia e Assisténcia So-
cial (MPAS); Ministério da
Satide (M5); Ministério do
Trabalha {MTB); Ordem dos
Advogados do Brasi (OAB);



Presidéncia da Republica —
Gabinete Civil (PRGC); Se-
cretaria da Saude do Estado
de S5do Paulo e Unido Brasiler-
ra de Engenharia de Seguran-
¢a. No infuito, ainda, de garan-
tir a desejdvel articulagdo en-
tre fodas as enfidades gover-
namentais cujas atribuigdes
conternplam a drea de sadde
das trabalhadores, foram indi-
cados como co-patrocinado-
res da 19 CNST: a Secrefaria
Naclonal de Ages Basicas de
Salde (SNABS) do Ministério
da Salde, a Secrelaria de Se-
guranca e Medicina do Traba-
the (SSMT) do Ministdno do
Trabalho, o Instituto Nacional
de Assisténcia Meédica da
Previdéncia Social (INAMPS)
do Ministério da Previdéncia e
Assisténcia Social, bem como
a Secretana de Educagas Su-
perior (SESU) do Ministério da
Educacdo.

O propdsito de possibifitar
a livre & ampla manifestacio
de lodos os setores e forgas
sociais, de alguma forma liga-
dos & guesido Salde e Tra-
batho,® orfentou a Comissao
Organizadora da 12 CNST a
incentivar e apoiar a realiza-
gdao de Pre-Conferéncias Es-
laduais & Municpais, na senti-
do de que as guesides gerais
contempladas na temadrio can-
tral da 18 CNST fossem efet’-
vamenle circunsianciadas pa-
ra a realidade de cada regido,
possibiltando definear as prio-
ndades das diversas dreas.
Foram realizadas Pré-Confe-
réncias em 20 Estados, com
resolucdes e proposicdes que
muite contribuiram para os de-
bales.

O conjunto de guesites
significativas para a Confe-
réncia fol incorporado em 3
termas:

1 — Diagnostico da Siua-
¢do de Salde e Sequranca
dos Trabathadores;

2 = Novas Allernativas de
Alengdo & Saide dos Traba-
thadores;

3 — Polffica WNacional de
Salde e Seguranca dos Tra-
baihadores.

Q entendimentc de que
satde dos trabathadores ex-
frapola os limites da sadde
ocupacional possbilita con-
ceftud-la como resulfante de

um conjunic de fatores de or-
dem pollica, social e econd-
mica. Em sintese, saude dos
trabathadores significa: condi-
¢oes dignas de vida; pleno
emprego; trabalho estdvel e
bem remunerado; oporunida-
de de lazer; organizagdo livre,
guténoma e representativa de
classe; informacgdo sobre fo-
dos os dados que digam res-
peito & relagdo vida/saddedtra-
balho, acesso a servicos de
saude, com capacidade reso-
lutiva, em fodos os niveis;
efetiva parficipacdo em quais-
quer decisbes sobre assunitos
referentes & classe; recusa ao
frabalho sob condigdes que
desconsideram estes e oulros
lantos direitos. Portanto, no
plano do Direito, o DIREITO A
SAUDE precisa expressar,
também, DIREITO AO TRA-
BALHO, DIREITO A INFOR-
MACAO, DIREITO A PARTI-
CfPAGﬁD, DIREITO AQ LA-
FER.

Fica evidente porlanto que
formufar uma Polftica Nacional
de Saude dos Trabalhadores

‘— capaz de contemplar loda a

populacdo trabathadora — im-
plica entendé-la e configurd-la
no ambite de uma proposla
abrangente de Polltica Nacio-
nal de Sadde.

Dessa forma, formou-se in-
dispensavel que a Conferén-
cia propiciasse o diagndstico
da situacdo da classe traba-
thadora, apontasse seus de-
ferminantes e apresentasse
solugdes concretas & coe-
rentes com o propdsito de
transformar essa realidade.
Tals pressupostos  exigiram
que a 12 CNST ndo se restrin-
gisse a uma discussao técmi-
ca e sim que se conshituisse
num foro de debales eminen-
temente politico.

A Confergneia contou com
526 participantes, sendo 399
delegados e 127 observado-
res, 46% dos delegados foram
representantes de trabathado-
res (183), 40% do Estado
(162), 9% das Universidades
{36), 3% de oulras calegonas
{12), 1% dos politicts (3] e 1%
das empresas (3). Compare-
ceram 55 convidados para os
debales das mesas-redondas
& 75 membros da Comissdo
Organizadora (representantes

oe enfidades, Secrefaria Exe-
cutiva, Comité Assessor e
Comissdo Relatora), num total
de 130 pessoas, o que faz
crer gue pelo menos 700 pes-
50as, com represeniatividade
de grunos, ou fungdes defini-
das na”Conferéncia, participa-
ram direfa ou indiretamente
dos trabalthos.

A capacidade de recepgdo
de parficipanfes foi estimada
em até 1.000 pessoas e a
previsdo de comparecimento
foi de 800 pessoas. Assim, o
nimero total de presentes re-
presentou 70% da capacidade
fofal prevista e 88% da ex-
pectativa de comparecimeanio.
Apds a Conferéncia, soube-se
que a greve dos correios, bem
comg a falta de transporte fo-
ram os prncipais responsd-
veis pela auséncia de pelo
menos 10% dos participantes
esperados.

A abordagem de cada um
dos temas centrais foi realiza-
da mediante exposigoes, de-
bates e discussoes em grupos
formados exclusivamente pe-
los delegados credenciados.
Das mesas-redondas partici-
param técnicos e estudiosos
gue apresentaram um ampilo
painel das questbes centrals
referentes ao tema, ficando
para o5 debatedores o posi-
clonamento institucional ol re-
presentative dos sefores da
sociedade presentes na Con-
feréncia.

Os trabalhos da 17 CNST
constituirarm um momento pri-
vilegiado para colocar em dis-
cussdo estudos e propostas
que vém-se desenvaolvendo na
titima década em relagcdo &
problemédtica da sadde dos
trabathadores. O forum aberio
com esta 12 Conferéncia Na-
cional de Salde dos Traba-
thadores representa um espa-
¢o poifico da maior relevancia,
no senfido de que' a partir
desle debate se possam im-
primir as medidas gue efet-
vam na pratica a8 Reformula-
¢do do Setor Sadde e concre-
tizam antigas bandeiras, rea-
firmadas na 87 CNS: a defesa
de um Sistema Unico de Sau-
de, o Fortalecimenio do Setor
Fdblico e uma ampla Reforma
Sanitdnia.



RELATORIO FINAL

presente relatdrio, aprovado .

em assembléia realizada no
dia 05 de dezembro de 1986, tem
como subsidios os relatdnos elabo-
rados por 15 grupos de trabalho,
que, durante o desenrolar da Confe-
réncia, discutiram os trés temas ge-
rais da 12 Conferéncia Nacional de
Satde dos Trabalhadores, a saber:
— Diagndstico da Situagio de Sadde
dos Trabalhadores
— MNovas Alternativas de Atengao &
Saiide dos Trabalhadores
— Politica MNacioo il de Sadde dos
Trabalhadores

O relatdrio-sintese dos temas le-
vado 4 plendria continha, antece-
dendo as propostas especificas a ca-
da item, um texto — elaborado a
partir dos documentos apresentados
pelos grupos — que fazia a introdu-
gin geral sobre as questies postas
em discussdo, e gee fundamentava,
dada a propria dindmica dos grupos,
ag propostas apresentadas.

De acordo, porém, com as re-
solugdes da sessao Plendria Final,
aprovou-se 8 néo inclusio, pare o8
temas I1 e ITI, dos textos gue ante-
cediam as propostas pertinentes a
cada um deles. Este relatdrio res-
peita a decisio da plendria, e a Co-
missiao Relatora deliberou, para que
nNap 5¢ perca o registro o mais deta-
Ihado possivel das discussies dos
grupos, que o texio integral levado
para i Plendria seja reproduzido nos
Anais da 1* Conferéncia MNacional
de Satde dos Trabalhadores.
Assinam pela C. Relatora:

LULZ CARLOS AUSTREGESILO
AMELIA COHN

ANTONIO ALVES

CRISTINA POSSAS

EVERARDO DUARTE NUNES
MARIA HELENA B, OLIVEIRA
PAULO ROBERTO GUTIERREZ
VICENTE DE P. FALEIROS

TEMA 1
SITUACAD DE SAUDE DO
TRABALHADOR  BRASI-
LEIRO

O conceito de sadde do traba-
Thador nao pode ser limitado apenas
a0 dmbite da fibrica, nem tho pou-
co A sua formulacdo estritamente
bioldgica. E necessirio que se en-
tenda a satide conw determinada
pelos processos sociais mais abran-
gentes, entendendo-a, portanto,
como um conceite integral e dind-
mico, levando-se em conta que a
satide & determinada simoultames-
mente pelas condigbes de vida e
pelas condigdes de trabalho. Assim
sendo, a situagio de sadde do tra-
balhador & resultado de um longo
processo histirico, desde os tempos
da colonizagio, processo esse que se
caracterizou pela constante explora-
cao do trabalhn, mais acentuada
ainda em relagio ao trabalhador
rural.,

As origens do quadro atual da
dramitica situagho de sadde do tra-
balhador estio na propria formagio
da sociedade brasileira ¢ na im-
plantagio do capitalismo brasileiro,
estando o Estado sempre a servigo
da classe dominante, situacio casa
acentuada nos dltimos anos de dita-

dura, com brutal espoliacio e
amordagamento das classes domi-
nadas. Assim, a satide do trabalha-
dor sempre foi e continua sendo, até
o prezente, subordinada aos inte-
resses do capital nacional ¢ interna-
cional. Agrava o fato o cerceamen-
1o, pela legislagio sindical, de uma
organizacio mais cfetiva da classe
trabalhadora.

Meste perverso processo de de-
senvolvimento do capitalismo no
Brasil, ¢ criado um exército indus-
trial de reserva que forma o traba-
Ihador simples pega de reposigao, o
que explica o descaso para com &
sua satdde. Tal fato torna o trabalho
um fator de risco porque a preccu-
pagao do capital & com o lucro e ndo
com ¢ individuo.

Tanto mais que‘a politica geral
do pais estd voltada para & produti-
vidade e um crescimenio econdmi-
co que tornem possivel o paga-
mento da divida externa, do que
resulta uma politica econdmico-so-
cial que ignora alé Mesmo as neces-
sidades bisicas do trabalhador —
alimentacio, saide, moradia, trans-
porte, lazer, elc.

Destaque-se que o Estado bra-
sileiro, hoje, estd fundamental-
mente comprometido com a classe
patronal ¢ ndo com os trabalhado-
s, combinando um discurso de-
mecratico com uma pritica autori-
tiria. O governo € o primeiro a
desrespeitar a lei, ndo garantindo o
cumprimento da mesma por partes
dos patroes, mesmo levando-se em
consideracio que o aparato legal
atual £ obsoleto.

Agrava esse quadro o desconhe-
cimento por parte dos trabalhadores
dos riscos a goe estio expostos no
ambiente de trabalho ¢ no processo
de produgdo ndo controlado por
eles.

A situacio do trabalhador rural,
muite mais dramitica do que a do
trabalhador urbano, tem origem na
concentragao da terra nas maos dos
latifundifrios; na politica agricola,
favorecendo a exportagio c os
grandes produtores, ndo se priori-
zando a produgao de alimentos ba-
sicos, nas leis discriminatdrias, es-
tando, por conseguinte, o trabalha-
dor rural submetido a um trata-
mento diferencial em todos 03 ni--
veis. Conseqientemente, a lrans-
formagio da estrutura fundidria do
pais toma-se  fundamental para
melhorar as condighes de satde do
trabalhador rural.

A situagio de sadde do trabalha-
dor, hoje, & marcada por péssimas.
condigoes de vida e trabalho, ex-
pressas nas altas taxas de mortalida-
de infantil {sobremdo nos periodos
de arrocho  salarial), de doengas
transmissiveis, de intoxicagies por
agrotéxicos, de acidentes no tra-
balho ¢ do imenso contingente de
trabalhadores que adoecem por ex-
posicio e agentes fisicos e quimicos
¢ pela organizagho do processo de
trubalho, com ocupagdes repetiti-
vas, alienantcs e estressantes, tudo
iz50 levando a uma baixa expectati-
va de vida. O trabalhador rural estd
em constante exposicio 4% agressoes
do ambiente de trabalho, tal como o
trabalhawdor urbano, acs acidentes
de trajeto, ds freqlientcs quedas e
acidentes com animais pegonhentos.

As contradigdes de nossa socie-
dade expressam-se amalmente na
coexisténcia de um alto nivel de
desenvolvimenlo econdmico & bai-
x0 nivel de vida, com alta incidén-
cia de doengas infecciosas e croni-
cis. Duanto acs dados relativos a
doenga ocupacional € acidentes do
trabalho, apesar dos altos indices,
eles estio subestimados principal-
mente pela falta de diagndsticos e
omissdo na notificacio.

Esse quadro de saide do traba-
lhador & agravado pela extensa jor-
nada de trabalho, pela falta de esta-
bilidade no emprego, pela inexis-

#ncia de liberdade e autonomia
sindicais, pela inexisténcia do cum-
primento dos mais elementares di-
reitos dos rabalhadores, pelos bai-
xos saldrios, pela dopla jornada de
trabalho da mulher, e pela discrimi-
nagao do trabalho feminino.

O trabalhador rural apresenta
piores condigdes de saide do que
o trabalhador urbano, sem os plenos
direitos trabalhista e previdencis-
o, sem assisténcia g zatide, na
maioria das vezes submetido 3 ne-
cessidade de freqlientes desloca-
mentos por longas distincias, o que
piora as suas condigbes de trabalbo
¢ aumenta os fatores de risco, B esse
mesme trabalhador rural submetido
a condighes sub-humanas de traba-
Iho, em virias regides do pais pro-
ximas do trabalho escravo, sem fa-
lar no caso de criangas que traba-
lham substitnindo ‘a mio-de-obra
adulta. Nem a fixagio do hordrio de
trabalho, nem a manipulagao de
substiincias (xicas, cuja nocividade
€ desconhecida pelo priprio traba-
Ihador mural, sio regulamentadas
e fiscalizadas.

Sdo fatores que agravam a sadde
dos trabalhadores: a disputa de meer-
cado pelos produtores de equipa-
mentos de sadde, a mercantilizagio
do atendimento & sadde, além da
atuagdo corporativista de alguns
profissionais da drea da saide,

O atual momento politico do
pais ¢ marcade pele descaso das
autoridades para com o problema de
satide do trabalhador, pelas dificul-
dades reais de acesso dos trabalha-
dores aos servigos pidblicos com
fungies especificas nas dreas de
reabilitago e fisioterapia, pela de-
sintegracio entre os diversos orga-
nismos piblicos na drea da presta-
gan de servigos, pela existéncia de
leis sobrepostas, pelo ndo compro-
metimento do Estado com seu dever
e responsabilidade, delegando ora
#0s sindicatos, ora 8o empresariado
(vide convénio cmpresa), atribui-
0% como a assisténcia médica, fato
j denunciado pelos trabalhadores.

E realidade que o Estado nao dd
condigies acs trabalhadores da sadde
e seguranga do trabalho para desen-
volveremn suas atividades: quando
08 mesmos s¢ confrontam com o
capital ou fazem deniincias sio exo-
nerados dos seus cargos.

Em sintese, o arrocho salarial ao
longoe dos dltimos anos; os baixos
salfrics; a caréncia alimentar; a
falta de emprego; a falta de sanea-
mento; ambientes de trabalho sub-
humanos;  utilizagio  indiscrimi-
nada de agrotdxicos & implementos
agricolas obsoletos e mutiladores,
sobretudo em determinadas regides
do pais; bem como a introducho de
novas tecnologias no trabalho urba-
no ¢ rural para aumento da produti-
vidade, sem a preocupacho em con-
trolar o3 riscos que poderd repre-
sentar para a sadde do trabalhador, e
o seu alijamento do processo deci-
sorio compdem o diagndstico de
satide do trabalhador.

A contradigio existente enire
capital e trabalho determina as con-
dighes materiais de vida e salde a
que esti submetida a classe traba-
Ihadora, A superexploragio da for-
¢a de trabalho na nossa sociedade e
a inexisténcia de espagos para @
participagin dos trabalhadores sio
expressio do proprio modelo de or-
ganizagio econdmica, politica e so-
cial traduzidas na divida externa,
nos pacoles econdmicos, numa re-
forma agriria que ndo se realiza,

A superagao das atrais condi-
gies materiais de vida e sadde a que
estho submetidos os trabalhadores e
o povo, somente se dard com a im-
plantagio do socialismo.

ATUACAOQ DO ESTADO

O estado capitalista privilegia,
no que diz réspeito 45 politicas so-
ciais, a ldgica ¢ a hegemonia da
scumulagio e do lucro.



Nos idltimos vinte anos, o auto-
ritarismo acenmou ainda mais o
privilegiamento do capital, cer-
ceando qualgquer participagio da so-
ciedade nas decisdes  politicas.
Usou-se & usa-se uma estratégia de
fragmentagio dos movimentos so-
ciais, que impede sua organizacio, c
o atrelamento do sindicalismo ao
Estado ainda odo foi rompido.

Neste contexto, o Estado atua de
maneira a nio cumprir seu dever de
garantia de salide da io, em
especial a do trabalhador. No en-
tanto, & luta organizada dos traba-
Ihadores favorece congquistas de es-
PaCOS Para 5¢ avangar nas questoes
S0CiAlS,

Mo € suficiente um discurso de
privilegiamento do setor social que
ndo seja acompanhado de aghes
efetivas que eliminem a centraliza-
¢lo das agbes do Estado, a desarti-
culacio dos diferentes drgios ¢ a
exclusio dos trabalhadores das de-
cistes paliticas.

LEGISLAGCAQ

A legislagio brasileira & dibia,
mal elaborada, sujeita a diversas
interpretagdes, subordinada princi-
palmente aos inleresses da classe
dominante, baseada em modelos
importados. Trata-se, ainda, de
uma legislagio inoperante pelo des-
cumprimento & inadequacio as si-
tuagoes concretas. O poder Judicié-
rie, comprometido com os inte-
resses do capital, quando se dispde a
defender os interesses dos trabalha-
dores, no tem autonomia suficients
para aplicar as leis.

A legizslacio, no que diz respeito
iz condigdes de saldde e trabalho,
mercantiliza o risco através de sua
monetarizacho, ndo atende is ne-
cessidades do trabalhador ¢ sua
profecao no processo de mudanca
tecnoldgica (por exemplo, quanto
a0 ritmo de trabalho). Restringe o
nimero das doengas profissionais
sem atender aos agravos decorrentes
da introdugio de novos agentes no
processo produtivo.

Mo julgamento dos acidentes do
trabalho, considera-se quase sempre
o trabalhador como colpade pela
ocorréncia dos mesmos, As priticas
de julgamento e pericia, bem como
as aghes prevencionistas, estio vol-
tadas para o individuo, desconside-
rando as péssimas condigies de tra-
balho e vida a que estio submetidos
o8 trabalhadores.

H4 diferentes concepgies e con-
ceitos legais sobre as doencas ocu-
pacionais e acidentes do trabalho
nos virios drgios do Estado que
aluam na drea, cada um emitindo
normas conflitantes entre si.

PROPOSTAS

01 = Imediata revisio da legis-
lagao vigente com ampla participa-
gio dos trabalhadores. Que seja as-
sepurada a sua participagio na for-
mulagio da Politin MNacional de Se-
guranga e Samide do Trabalhador;
que se assegure ainda a criagio de
instrumentos legais aplicados ao
trahalho marftimo, portudrio ¢ da
pesca, onde néo se aplicam na
maioria das wvezes as disposighes
contidas na Portaria MTh 3214 de
OR/06TE.

02 — Enquante ndo surjam me-
didas mais efetivas que eliminem
o trabalho insalubre e perigoso, e a
conseqients reducho, para estes
casos, da de trabalho, em fa-
ce dos baixos saldrios da classe tra-
balhadora, o= adicionais de insalu-
bridade e periculosidade devem ser
mantidos & utilizados como instru-
mento de luta ¢ mobilizacio em
torno das questies sobre sadde e
trabalho, calculados ambos os adi-
cionais sobre o salério nominal.

03 —Criar De tos de
Higiene ¢ Seguranga do Trabalho
nas Prefeituras.

04 — 0 Esdo deve realizar
mapeamento de dreas de risco com
sompanhamento dos sindicatos.

05 - Resfringir a importagio,
fabricagio e exportacio de agrotd-
xicos prejudiciais & saide piblica e
a0 meio abiente, exigindo a ime-
diata aprovaglo de uma legislacio,
elaborada com a efetiva participa-
gio da comunidade. A regulamen-
tagBo da importagio, fabricaglo,
comercializagio, transporte, mani-
pulagio & uso dos agrotdxicos c oun-
tros biocidas deve respeitar os di-
reitos da sociedade & saldde nom
ambicnte sadio e ecologicamente
equilibrado. Deve ser expressa-
mente garantida a competéncia dos
Estados e Municipios de legislar su-
pletiva e complementarmente a res-
peite, contemplado o exercicio da
fiscalizacio.

06 — Ampliar a lista das doengas
ocupacionais. Quando houver nexo
entre o8 agentes agressivos existen-
tes no ambiente do trabalho e a
doenga do trabalhador, essa deverd
ser considerada doenga do trabalho,
mesmo goe nio conste da referida
lista.

07 — Modificar a notificagio
dos acidentes e doengas do trabalho
para garantir estatisticas mais fiéis.

08 = Atualizar, urgentemente,
as Mormas Repgulamentadoras urba-
nas e promulgar as Normas Regu-
lamentadoras murais, Com acOmps-
nhamento dos sindicatos dos traba-
Ihadores.

09 — Criar o Sistema Unico de
Saiide.

10 — Garantir a participagio da

populegio organizada na discussio,

gerenciamento & controle do Siste-
ma Unico de Sadde.

11 — Obrigar as multinacionais

a obedecerem, no minimo, o mes-

mo padric de protecio ao trabalha- .

dor ¢ a0 meio ambiente que & dado
no pais de origem.

12 — Abolir as horas extras e re-
durir a jornada de trabalho para 40
horas semanais, sem que iss0 impli-
gue perdas salariais.

13 — Extinguir o contrato tem-
poririo.

14 - Incluir nos atestados de
dhito a atividade principal que o
trabalhador exercia. -

15 — Garantir estabilidade de
emprego a todos os trabalhadores ¢
uma legislagio dnica, que assepure
o5 mesmos direitos & beneficios a
todos, independentemente de fra-
balharem na frea urbana ou rural,
no setor piblico ou privado.

FISCALIZACAD

A fiscalizacio das condigdes de
trabalho & reconhecidamente ino-
perante, distanciada do acompa-
nhamento do trabalhador, esporgdi-
i, pontual ¢ centralizada. Destaca-
se a falts de equipamentos & de re-
cursos humanos, o gue LOINA 08 ser-
vigos extremamente ineficientes. As
multas, raramente aplicadas, 5o
inexpressivas e nao levam a mudan-
gas nas condigdes de trabalho.

Pelas razdes ji expostas, o tra-
balhador no tem acesso &8 infor-
magies detidas pelas DRT's e ou-
tros drgios, bem como néo lhe &
permitide © acompanhamento das
apies de fiscalizagio,

O fato de os Delegados Regio-
nais do Trabalho serem nomeados
impede gue os trabalhadores pos-
sam participar de um processo de-
mocratico de escolha para a ocupa-
o do cargo com pessoa de sua
confianca e comprometida com seus
inieresses.

FROFPOSTAS

— As agoes fiscalizadoras de-
vem ser da responsabilidade dos dr-
ghos piblicos a nivel federal, esta-
dual e nicipal, exercidas pelo
Sistemna lmlzim de Saiide, de forma
descentralizada e integrada.

02 — Garanlir a participagio do
trabalhador urbano e rural na fisca-
lizagio.

03 — Proibir que o profissio-
nais que atuam na fiscalizagio to-
nhean vinokos cm a empresa fisca-

lizada, seja cla de cardter piiblico ou
privado.

— Eleger os delegados regio-
nais com participagio dos repre-
sentantes dos trabalhadores.

05 = Fiscalizagho, pelos drgios
competentes, dos projetos e instala-
gles de qualquer empresa antes do
infcio de suas atividades.

06 — Responsabilizar os drglos
rodovidrios federais, estaduais e
municipais pela fiscalizacio do
transporte do trabalhador rural.

07 — E direito de cada trabalha-
dor receber copia dos resultados dos
exames de sadde a que for submeti-
do. Que seja  assegurado is
comissdes de sudde competentes re-
ceberem estudos sobre o conjunto
desses exames bem como das condi-
goes ambientais de trabalho.

08 = Garantir ao trabalhador o
direito de recusar trabalhos que o
exponham a riscos.

09 - Eliminar as notificagdes
nos graws de risco 111 e TV, passan-
do-se dirctamente para as autua-

(5=

PREVENCAO

Meste particular, as deficiéncias
também sio notdrias pela falta de
recursos, pelo nio cumprimento das
atribuices dos 6rglos competentes
(FUNDACENTRO ¢ DRT's), pela
ineficiéncia e inexisténcia de Cl-
PA's, son:gat;au de informa-
goes. as z;m curativis
em detrimento da promogiio da sai-
de através de miedidas preventivas.
As aghes preventivas, quando im-
plementadas, estio voltadas para
o individeo. MNesse sentido, os
EPI's, que nfo sio equipamentos
de seguranga, somente deveriam ser
aplicados quando da impossibilida-
de de adocao de medidas de carfiter
coletive ¢ associados & reduchio de
jornada de trabalho.

PROPOSTAS -

01 — Transformagiio das CIPAs
em Comissies de Sadde, regula-
mentadas por lei e constitufdas ex-
clusivamente por trabalhadores
eleitos diretamente por seus pares,
com mandato de trés anos @ Com
direito & reeleigio. A csses traba-
lhadores serdo garantidos os mes-
mos direitos dos dirigentes sindi-
cais. Serd competéncia da Comissio
impedir o trabalho quando houver

- risco iminente & satde do trabalha-
dor, tendo oz seus membros direito
a tempo livre para atnagio e realiza-
gan de reunides com os trabalhado-
res no interior da empresa.

02 - Reformular a FUNDA-
CENTRO em scus propdsitos, a
partir de um direcionamento claro
voltado para o interesse dos traba-
Ihad

OTEs. &
03 — Privilegiar na producio
a,gﬂcula o controle bioldgico de
Eahculmm ¢ a adubagio
ica. politica deverd ser
|m]:|iv:m:nlada por drgdos € pro-
gramas cspecificos, financiados
pelo Estado. Deve ser garantida a
participagao - das entidades repre-
sentativas do trabalhador rural.

04 — Obrigar as empresas a for-
necerem a relacio das substincias
por elas utilizadas & seus riscos.

05 — Estabelecer multas propor-
cionais ao faturamento das empre-
sa8.

PRESTACACQ DE SERVICOS

Constata-se  hoje o reforgo &
privatizagio do setor prestadm de
servigos através de mecanismos tais
coma: novos convénios com médi-
cos  consultantes, implementacio
pelo INAMPS do sistema de capta-
gan, permanéncia dos convénios-
empresa (com ou sem a participagio
da medicna de grupo) que njo aten-
dem ans interesses da classe traba-
Thadora.

Os servigos de Medicina e Se-
guranga do Trabalho das empresas
(SESMT), subordinados & classe
patronal, estio organizados para
promoverem o ripido retomo da



forca de trabalbho & atividades la-
borativas.

Por sua vez, a rede piblica per-
manece ainda desaparelhada, buro-
cratizada € com recursos insatisfa-
tidrins, Na prestagio de servigos, o
trabalhador rural mais uma vez estd
discriminado.

A ineficdcia desta prestacho se
explicita pela falta de diagndstico
das doengas ocupacionais, seja pela
nin estruturagan de servigos ade-
quados, seja pela deficiéncia dos
profizssionais, seja pelos seus com-

romissos com a classe dominante.

558 inadequada formacio profis-
siomial revela-se, por exemplo, no
ndo registro dos antecedentes pro-
fissionais na histiéria clinica do pa-
clents.

FROPOSTAS

01 — Garantir a participagiio dos
trahalhadores, com poder de deci-
sfio, através de suas entidades orga-
nizadas, na Comissio Interinstitu-
cional de Planejamento (CTPLAN),
Comissao Interinstitucional de Sai-
de (CIS), Comissio Interinstitucio-
nal Municipal de Sadde (CIMS),
drgdos de gestio das Agdes Integra-
das de Saiide (ATS).

(2 — Garantir a participagio dos
trabalhadores na administracio da
Previdéncia.

03 — Garantir que os SESMT s
szjam fiscalizados pelo sindicato da
categoria ¢ integrados ao Sistema
Unico de Satide,

04 — Garanfir a estabilidade de
emprego do acidentado, quando do
seu retorno & atividade na empresa,

05 — Eliminar todos o5 convé-
nios com o setor privado de presta-
¢ho de servigos, a partir do mo-
mente que o5 servigos piblicos pos-
sam prestar esse atendimento a to-
dos os trabalhadores.

06 — Remunerar dignamente os
profissionais de sadde ligados ao
setor piiblico.

EDUCACAQ

Aeducacio para a prevengio
quando ocorre, ¢ distorcida e dis-
tanciada da realidade. O Estado de-
v adotar uma politica de recursos
humanos para a sadide que compre-
enda: descentralizacio dos recursos,
reciclagem, incentive & pesquisa,
melhoria do ensino  referente &
smide do trabalhador, com progra-
magio no 19, 22 e 32 graus,

PROPOSTAS

01 — Priorizar recursos finan-
ceiros no orgamento estatal que se-
jam carreados para a formagao téc-
nica ¢ para & pesquisa na firea da
saide, que contemplem efetiva-
mente as reaiz necessidades da po-
pulacio brasileira.

02 — Garantir que no  ensing,
desde o 12 grau, sejam desenvolvi-
das matérias sobre higiene, segi-
ranga no trabalho e controle ecold-
gico do meio ambiente, esclarecen-
do e denunciando o3 riscos que se

nas relaghes de producho,

ATUACAO DOS

TRABALHADORES

A atiagio que os trabalhadores
vém tendo na defesa de sua saide
caracteriza-se por um envolvimento
cada vez maior dos Sindicatos na
questio de saide como objeto de
luta. Esta atuscio deve ser encara-
da, no- entanto, em dois planos dis-
tintos: no que diz mespeito 4 sadde
em sentido estrito, a atuagao ainda &
pequena e desarticulada, restringin-
do-s¢ a poucos sindicalos que se
colocam na vanguarda desse movi-
mento. Por outro lado, em seu sen-
tido mais amplo, como resultado
daz condigGes gerais de vida, a luta
dos trabalhadores ftem, indireta-
mente, significado Iuta por melho-
res condigGes de sadde, variando
seu sucesso de acordo com o maior
ou menor grau de mobilizacio de
cada categoria. Nesse sentido, con-
clui-se que a organizacio dos tra-
balhadores & decisiva para a aber-
tura de espagos importantes na con-

quista da saide, Diante disso, deve
ser incentivada, no movimento sin-
dical, a criago de Comissoes de
Sade nas empresas, compostas por
delegados sindicais com efetiva es-
tabilidade no emprego, que deverao
lutar por melhores salirios, estabi-
lidade, emprgo e condigdes de tra-
balho, em substituigiio s atuais CI-
PAsz.

O acordo coletivo & um impor-
tante instrumento legal, através do
qual a questio da smide do trabalha-
dor poders se tornar uma conguista
efetiva.

A participagiio do sindicato as-
segurando a prolegio da sadde do
trabalhador deverd se dar:

01) Ma definicho da Politica de
Saide e Seguranga do Trabalho na
drea governamenlal & na empresa.

02) Na fiscalizagio das condi-
goes de trabalho nas empresas em
conjunto com o0s Grgaos governa-
mentais.

03) MNas CIMS, através de pro-
jetos para prevengiio, localizagho
das dreas de risco, exame dos tra-
balhadores com risco potencial,
com recursos parantidos pelo Esta-
do e gerenciado pelos sindicatos.

Viirias limitagdes foram aponta-
das ¢ gue hoje impedem a protecio
da saide do trabalhador. A mone-
tarizagao do risco foi lembrada co-
mo um obsticulo importante. Ao
aceitar receber adicionais de insalu-
bridade e periculosidade, sem me-
Thoria das condigoes de trabalho,
o trabalhador acaba trocando sua
saiide por dinheiro. Ainda que estes
adicionais se constituam em con-
quistas dos trabalhadores, & essen-
cial a crisgio de uma conscidncia
sanitiria da classe trabalhadora para
assegurar 2 Reforma Sanitiria, con-
quistando todos 08 espagos possi-
veis.

PROPOSTAS

01 - Acorde coletive com
cliusula especifica em satide e tra-
balho.

02 — Apresentacio, aos traba-
lhadores, do resultado de levanta-
mente sobre a8 condigoes de saide
dos trabalhadores em cada empresa.

03 — Garantia da parlicipagao
dos trabalhadores e sindicalistas em
cventos que permitam a sua forma-
20 téenica, :

04 — Prioridade na alocagio de
recursos para a sadde, educacio e
OULros selores socials,

(5 — Tratamento eqilfinime, sem
qualquer discniminagio, a todos o5
trabalhadores, seja do setor econd-
mice primarie, secundirio ou ter-
ciiirio, na redefinigdo da Politica de
Sadde ¢ Sepuranca do Trabalho,

06 — Elaboragio de uma politica
governamental, assegurando gue os
avangos  fecnoldgicos levem em
conta & necessidade de preservacio
da saiide,

07 = Elaboragio de uma politica
governamental de geracao de novos
empregos, orientada para a garantia
de condigdes de trabalho nio preju-
diciais an trabalhador.

02 — Responsabilizacio civil e
criminal do empregador por condi-
gies insalubres e periculosas de tra-
balho.

TEMA Il

NOVAS ALTERNATIVAS
DE ATENGAO A SAUDE
DOS TRABALHADORES

PROPOSTAS

1. Por um Sistema Unico de
Sadde estatal, descentralizado, re-
gionalizado, igualitirio, de boa
qualidade, que garanta atendimento
integral a toda a populacio,. asse-
gurando-se acs trabalhadores a par-

ticipagao na formulagio de politica,
administragiao ¢ gestio do sistema
de salide, em todos os seus niveis,

2-Ampliagde imediata dos re-
cursos orgamentirios publicos para
a Satide, em todos os nivels.

3. Investimento de recursos pii-
blicos exclusivamente na rede pi-
blica, com pronta suspensfo do fi-
nanciamento, com recursos paibli-
cos, da construgio ¢ ampliagio da
rede privada.

4, Expropriagio, sem indeniza-
¢ao, dos hospitais e clinicas fraunda-
doras, quando houver interesse e
necessidade de sua encampagio.

3. Descredenciamento da rede
privada em locais onde a rede pa-
blica seja suficiente para o atendi-
meento da demanda.

6, Que 05 Orgdos ou SErVigos
responsiveds pela atencio 4 sadde
do trabalhador sejam obrigados a
fornecer informagdes aos represen-
tantes dos trabalhadores sobre: am-
biente e riscos do trabalho, doengas
e acidentes, prontudrios médicos,
orcamentos, dados estatiticos.

7. Inclusio no Sisterna Unico de
Satde de programas especificos de
atendimento ao trabalhador, reali-
zados pela rede pablica, com condi-
goes de pleno acesso aos diversos
niveis de atendimento 3 satide.

&. Os profissionais de seguranca
¢ medicina do traballe remunera-
doz pelas empresas deverdio ter sua
agio controlada pelo Estado, dentro
de programas especificos formula-
dos conjuntamente pelo Estado e
Comissao de Sadde ¢ aprovados
pelos sindicatos da categoria,

9. A empresa deverd ser fiscali-
zada pela autoridade sanitdria local
definida pelo Sistema Unico de
Satde.

10. A avaliacio dos ambientes
de trabalho deverd ser feita pelo dr-
gdo sanitdrio local do Sistema Uni-
co de Saifde, com participagan dos
sindicatos.

11. Que se integre na rede pi-
blica {com as necessirias amplia-
¢oes e melhor qualificecio) o trata-
mento acidentirio, com a criagio de
servigos especializados no dipgnds-
tico de doengas profissionais ¢ na
avaliagio de  incapacidade, com
dotagio dos necessirios recursos
para a habilitagio profissional e re-
colocagio do acidentado no merca-
do de trabalho.

12. Ampliar o hordrio de aten-
dimento dos servicos de saide ap
trabalhador, sem prejuizo de garan-
tir-lhe a justificativa de auséncia
durante seu hordrio de trabalho,
para gue seja atendido nesses servi-

13. Criagio de um sisterna de
vigiléncia epidemioldgica de aci-
dentes e doengas profissionais e do
trabalho que contemple:

a) o comunicado de acidente do
trabalho ou doenga profissional de-
verd ser um direito assegurado por
lei aos drgaos miblicos, sindicatos,
comissio de fabrica, empresas e ans
proprics trabalhadores,

b) cipia da Comunicacio de
Acidents de Trabalho (CAT) ao tra-
balhador & respectivo sindicato.

¢} entrega  dos resultados dos
exames médicos, periddicos ou nio,
ans trabalhadores.

d) multa sobre a ndo declaragiio,
pela empresa, de acidentes ou doen-
cas profissionais ou do trabalho.

14, Garantia aos dirigentes sin-
dicais e representantes dos trabalha-
dores de acesso aos locais de traba-
The.

15. Deve ser estabelecida uma
politica de medicamentos baseada
izt

a) criagio de uwma inddstria
quimica ¢ farmacéutica estatal.

b} extingdo dos nomes de fanta-
sias dos medicamentos, explicitagio
das fdrmulas dos compostos sim-
plificagio e baratzamento das em-.
balagens e rigorosa fiscalizacio na
importagdo, industrializagio, co-



mercializagio, uso e transportc de
medicamentos.

¢) proibigio da publicidade de
medicamentos ¢ de gualguer pro-
duto prejudicial & saide.

d) proibigio da comercializagio
do sangue,

el centralizacho estatal da im-
portagio de insumos para romper
com a5 Importages diretas entre fi-
lial ¢ matriz das multinacionais ¢ o5
conseqientes mecanismos de su-
perfaluramento que SANgraram s
divisas do pais,

) crisgao de Centros de Estudo
e Pesquisas para alender i necessi-
dades dos teabalhadores, com a par-
ticipagic destes na definicio dos
projetos,

16. Ampliagio, pelas Universi-
dades, dos internalos, estigios e re-
sidéncias para a dres rural em todas
as dreas de conbecimento do setor
smide.

I7. Levantamento das clinicas,
laboratdrios, hospitais ¢ outros
prestadores privados de servigos de
satide que fraudaram a Previdéncia
Social nos dltimos 22 anos, com os
seguintes dados: nome, cidade, va-
lor da fraude na época, valor da
fraude em cruzados hoje, resultado
dos inquéritos, como etapa prelimi-
nar de moralizagio, e conseqiente
EAPTOPriagho - & ressarcimento a0
Estado dos danos causados.

18 MNa implantagio daz Co-
missies de Saide, o Estado deverd
oilocar sua estrutura & disposicio da
comunidade,

19, Oue se assegure a implanta-
¢io imediata de CIPA, na drea ru-
ral, uma vez que esta 8 esid prevista
nas  MNommas  Eegulamentadoras
Rurais, em tramitacio no Ministéro
do Trabalhe.

20, Os SESMT devem estar sob
o contnoke dos smdicatos ou associa-
coes de classe quando oz primeiros
nao existirem, e sob a vigilincia da
autoridade sanitiria local dentro do
Sisema Umnaco de Saide. Deverao ser
custeados diretamente pela empresa
e ler um programa de atwacho
definido pelo drgio sanitirio local,
com a participagao das Comisses
de Saiide ¢ do sindicato efou asso-
ciagdo da categoria correspondente.

21, Garantia da existéncia do
delegadp sindical e conselhos de [5-
brica livres, cleitos pelos trabalha-
dores de sun fabrica, com estabili-
dade igual 4 do dirigente sindical,
com mandato de 2 (dois) anos ¢ es-
tahilidade igual apis o Ermino do
mesmo, garantida a reeleicio.

22, Implantagio  imediata  da
politice definida pela WII® Confe-
réencia Macional de Sadde e pela 12
Conferéneia Nacional de Saide dos
Trabalhadores com amplo debate da
Reforma Sanitiria pela sociedade.

23 A submissio dos trabalha-
dores a5 arbitrariedades patronais
nos dltimos vinte anos tem prejudi-
cado o avango de sua organi Zacio e
um maior engajamento na luta pela
protecio de sua saide. Mo sentido
de evitar que demissies & punigdes
inibam esta participagio. © assegu-
rar medidas legais de protegio ao

trabalhador foram acrescentadas as

propostas anteriores relativas & le-
gislacio as sepuintes recomenda-

a) Estabilidade no emprego a
toddos 08 trabalhadores e, nos cazos
de justa causa que enscjarem de-
missén, o trabalhador deverd ser
comunicade com antecedéncia de
30 {rrinta) dias, assegurando-lhe o
dirgito de defesa através do sindi-
calo, sendo a demissko efetivada
somente apds a comprovacio da
Justa causa,

. B Envio ao respectivo sindicato
de cdpias dos contratos de todos os
trabalhadores.

¢ Redugiio da jormada de tra-
balho, quando o trabalhador for ex-
posto a fatores de risco ndo preve-
niveis atmvs dm medidas coletivas,
sem prejuizo dos saldrios integrais,

d) Extingio imediata das em-
preiteiras Que prestam Servico a
empresas piblicas e privadas, asse-
purando-se que os trabalhadores a
elas vinculados tenham os direitos e
apoio sindical a que fazem jus.

e} Cringho de mecanismos gue
déem forga s Comisstes de Saide
para interdigio, quando o ambients
de trabalho apresentar risco confir-
mado ao individoo £ & coletividade.,

fi Oz exames pré-admissionns,
peridicos e demissionais  serio
realizados pelo SESMT sob con-
trole do sindicato, Comissdes de
Sadde e autoridade sanitiria local.

£) Elabomgao e implantagio de
um Cadigo Nacional doe Trabalho e
de um Cédigo de Processo de Tra-
halho, com a participagiio efetiva
dos trabalhadores.

h} Garantia do direito reivindi-
cado pelos trabalhedores rurais de
receber um e meio salirio minimo
na aposentadoria, independente de
contribuigho, com & opgio para
aqueles  que  quiserem  contribuir
com 8% do salirio, para receberem
dois ou mas salarios.

il Participagio dos trabalhado-
res nos Conselhos Admimistrativos
das empresas estatais.

J¥ Aprovagio na Constituinte da
autonomia ¢ liberdade sindicais,

I} Definicio de novos cilcolos
adicionais de insalubridade naguoe-
las atividades onde nio seja possivel
eliminar 0% riscos i sande o scgu-
ranga do frabalhador:

egrau minime: 13 do saldrio do
trabalhador d

prau médio: 23 do saldrio do
trabalhador

grau miximoe: o dobro do sali-
i dor trabalhador

24. (O scesso @& educagio e ao
treinamento & estratégico para a
ampliagio da conscidéncia sanitiria,
crigado as condigbes para  uima
maior participagio politica em tor-
no da guestio da safde. Sepuem as
sCEUIntes propostas.

a) garantia de certo pimero de
horasfsemestre para orientacio dos
trabalhadores sobre riscos no tra-
balho. Essa orientagio deverd ser
feita pelos representantes dos ra-
halhores.

b} aumento do mimere de horas
do curso para o membros da Co-
missio de Sadde e Seguranga, com
alteraciao do contetdo, direcionan-
do-0 para 0s riscos especificos em
que o Comissdo de Saide e Segu-
ranga atua, contando com participa-
o dos trabalhadores na modifica-
¢in do curso, direcionando-o pard
0% fisC0s existenies na cmpresa o
com garantia do direito de o sindi-
i urgilniz,ill' ESIES CUrSsOs.,

c} garantia de hordrio para que
os empregados facam cursos orga-
nizados ou sob onentagio sindical
sobre seguranga e sadde do traba-
lhador e considerar essas horas co-
mo cfetivamente trabalhadas e pa-
gas pelas empresas.

d} promogio pelas Universida-
des de cursos gue preparem 0% tris
balhadores para o reconhecimento
dos agravos & salide gerados na pro-
duciio e a participagao numa fiscali-
zagho efetiva,

&) capacitagio das Universida-
des para formagio de recursos hu-
manes na drea de sadde e seguranga
do trabalhador, partindo da revisio
dos atuais curriculos.

f) garantia de inclusae no curri-
culo de gualguer curso oferecido
pela empresa de informagdes aos
OpeErarios sobre 08 Tiscos a que estao
expostos naquele ambiente.

2) criacho de programas de for-
magio dos trabalhadores para um
completo entendimento das éenicas
que NONcEm 06 s fistemas de tra-
balho, mo sentido de estimular sua
participagio no processo de decisiio,
plancjamento e controle da unidade
produtiva,
hj curses de docngas ocupacionais
para profissionais da rede de saide.

i) proibigie do trabalho do me-
not. @ Estado tem obrigagBo de
parantir a edocagho do menor & sa-
lario digno 3 familia para o sua ma-
nutengio.

11 politica de Recursos Hl.lll'_l.lﬂ_.lm

ue reoriente a formagio o ubiliza-
Eiu dos trabalhadores da drea de
saiide, estabelecendn a devida valo-
rizagda social dos servigos de saide.

I) generalizagan da  Resolucao
do Conselho Federal de Educacio e
Minisiério da Educagio (CFES
MEC) n? 48/86, para asscgurar
gue a formagio académica nas di-
versas dreas esteja voltada para as
questdes do trabalho

25,0 exercicio do direito dos
trabalhadores 20 acesso s infor-
macies sobre 08 riscos no am-
biente de trabalho e suas conse-
quiéncias & visto como condicho es-
sencial para a redefinigio da politi-
it de salide e trabalho no pais, Se-
guem as seguintes proposiis:

1) produgio de conhecimento na
drea da satde com 05 reCursos
atnalmente destinados 4 FUNDA-
CENTRO, na perspectiva dos inte-
resses dos trabalhadores e sob a di-
reghio do movimento sindical & po-
pulat,

b criagio de Bancos de Dados
Regionais que permitam centralizar
as informagies sobre a saide dos
trabalhadores,

c) democratizacio da DATA-
PREY, com a informatizacio das
CAT (Formulirio de Comunicagio
de Acidente do Trabalho) & o envio
dos dados gerais a todos os sindica-
10, associagdes, universidades, au-
toridades sanitdrias locais responsd-
veis pela vigilincia epidemioldgica,

djgque todos oz acidentes e
doengas do trabalho sejam com-
pulsoriaments notificados & autori-
dade sanitiria local por todos os G-
ghos prestadores de assisténcia meé-
dica.

) incentive e articulagio com o
DIESAT para a produgio de conhe-
cimento e informacdes relacionadas
com a salide e as condicles de tra-
balho, visando a transformagio das
relagies de produgao.

f) direito 3 utilizagiio, por parte
do movimento sindical & popular,
dos meios de comunicagio para di-
vulgacio das informagdes relacio-
nadas &3 condighes de sadde © se-
guranca no trabalho.

£) garantia de que as informa-
¢hes técnicas do processo de fabrn-
cagho @ contelido dos agrotixicos ¢
elementos  guimico-farmacéuticos
sejam de dominio piblico, no que
diz Tespeito aos agravos da satde
em curto, médio e longo prazo.

26. Para a implantagio de uma
efetiva politica de saide do traba-
lhador € mecessiria a garantia de
fomtez  de  financiamento  que
N0 recaiam mais uma vez sobre o
praprio trabalhador, Seguem as se-
Euinies proposias:

a. A Previdéncia Social deve ser
financiada pelo setor privado da
coconomia, através de taxagio sobre
o lucre ¢ faturamento das empresas,
devende inchuir o 22 guro de aciden-
tes do trabalho.

I, (3 recursos financeiros desti-
nados & Previdéncia Social deveran
ficar exclusivamente para um se-
guro social justo aos trabalhadores
da cidade e do campo, apds a cria-
¢ do Sistema Unico de Satide com
fMinanciamento assegurado

¢, O setor zatide deve ser finan-
ciade pelo Estado, com participagio
Municipal, Estadual e da Unido,
COIT PECUrs0s provenientes de wma
Reforma Tributiria.

Os produtos nocivos & saide de-
vem ser sobretaxados e 08 recursos
obtidos desta forma farko parte do
Fundo Unico de Saide. O orga-
mento da drea social (Sadde, Edu-
cagio, Habitagko, etc.) deve ser ela-
horado de forma conjunta.

d. O custeio do atendimento da
satide do trabalhador deve ser feito



com recursos da Unio e de 5% do
faturamento bruto das empresas, e
nio com recursos da Previdéncia,

) Responsabilizar as empresas
(rurais e urbanas) pelo custeio de-
cammente da resolugio dos proble-
mas de saide do trabalhador, resul-
tantes das condigdes do ambiente de
trabalho, & estabelecer como crime
pussivel de penalizacio, com multas
de 10% do orcamento das empresas
acima citadas, as que notificadas
por condictes insalubres ndo as te-
nham eliminade deniro dos prazos
estipulados pela lei

f. Penalizagdo das empresas
através de cobranga de prémios de
sepuro-acidents crescente e propor-
cional & freqiidncia de acidentes e
doengas provocadas pelo trabalhio,
devendo os recursos dai decorrentes
serem destinados ao orgamento vin-
culado i questio da sadde do traba-
thadaor.

g. Garantia de pagamento do
salirio integral ao trabalhador du-
rante todo o periodo de afastamento
por doenga provocada ou néo pelo
ambiente de trabalho.

h. Garantia do pagamento do
dobro do salirio recebido pelo tra-
balhador, ou a seus dependentes em
caso de mutilagio ou morte por
acidente ou doenga provocada pelo
ambiente de trabalho.

i. Estabelecer que 05 exames
pré-admissionais, periddicos e de-
missionais, mesmo quandoe realiza-
dos por profissionais do Estado,
sejam custeados pelas empresas.

j- Bevisio da isengio do ICM,
na Zona Franca de Manaus, desti-
nando es5es recursos para.a atendio
& salide do trabalhador,

27, Quanto i pestao e controle

dos recursos, sepuem as seguintes
propostas:
) Constituigio de um Fundo
Unico de Saide com a participagio
da Unido, Estados & Municipios
com dotagdes orcamentirias fi-
xadas por lei & que o mesmo esteja
sob 0 controle dos trabalhadores no
seu planejamento e na alocacko de
recurses. A  Previdéncia Social
contribuird para o Fundo com uma
dotaglko especifica que poderd di-
minuir progressivaments até que
esteja garantido o financiamento do
Sisterna Unico de Satide,

b} Garantia de que o seguro de
acidentes do trabalho continue co-
mo manepdlio do Estado,

c} Controle pelos trabalhadores
do orgamento para a sadde com
prestacio piblica de contas.

d) Que o controle dos recursos
do Estado niio seja feito por profis-
siomais que tenham vinculos com o
capital privado.

e] A administragio do  orga-
mento da Previdéncia competz &
Unido. Aos trabalhadores compete o
sua fiscalizacio,

f} Transparéncia dos orgamen-
tos da Unifo, dos Estados e Munici-
pios, particularmente no que diz
respeito s AIS,

g Lutar contra toda & qualgquer
iniciativa de privatizacio por parte
da-Pr:vidEnci];gucial. i

by Criar um setor especializado
dentro do Sisterna Unico de Saide,
para atender ds necessidades espe-
cificas de saide do trabalhador ru-
ral,

© 1) Lutar para que haja prioridade
orcamentiria para as medidas de
prevengiao da satide do trabalhador.

JQue o montante de recursos
provenientes das multas nas dreas da
seguranca ¢ higiene do trabalhador
seja revertido em programas educa-
CIONAIS S5 SCIor,

1} A partir dos prdximos éncon-
tros de sadde do trabalhador, devera
ser dada atengio especifica para o
estudo do menor que trabalha.

TEMA I1I
POLITICA NACIONAL
DE SAUDE :

DOS TRABALHADORES

Mo que diz respeito aos Direitos
Basicos de Saidde do Trabalhador
SEFUCI A5 seguintes propostas,

1. Direito & participagio dos
rabalhadores nas decisoes referen-
tes A sua sadde dentro e fora da em-
presa.
2. Direito 2o trabalho com con-
trole dos trabalhadores sobre o pro-
cesso de producho (ritmo, produti-
vidade, organizagio do trabalho,
mn]clliu;ﬁes do ambiente de trabalho,
elc.).

3. Direite 4 estabilidade no em-
prego, condicdes dignas de vida e
moradia ¢ a um salario minimo real
condizente com as necessidades dos
trabalhadores e seus farmliares, de
%r:_nrdu com 0 cilculos do DIEE-
SE,

4. Direito a recusar-se a traba-
Thar em ambientes insalubres ou
perigosos, recebendo normalmente
seus salirios erguanto néo forem
adotadas, pelo empregador, todas as
medidas tecnoldgicas disponiveis
para eliminar ou diminuir a insalu-
bridade e a periculosidade, de acor-
do com os limites de tolerdncia in-
ternacionalmente aceitos. O traba-
lho pesses ambientes, garantido o
pagamento dos adicionais previstos
em lei, serd acompanhado pelo sin-
dicato da categoria.

5. Direito & liberdade e autono-
mia dos trabalhadores para reivin-
dicarem a eliminagio ou controle
dos riscos dos ambientes ¢ do pro-
cesso de trabalho, O trabalhador
deverd ter direito & -participacio na
definigio ¢ determinaciio dos riscos
cxistentes dos locais de trabalho.

6, Dhreito de alimentagdo nos
locais de trabalho e fornecimento de
untformes conforme CLT, finan-
ciados exclusivamente pelos em-
pregadores. Deve ser parantido
também local para descanso do tra-
balhador, em especial para aqueles
que excedam jornada de oito horas
(inclusive para os trabalhadores da
satide). Devem-se estabelecer duas
horas de repouso nas jornadas de
doze horas e folga remunerada.

7. Garantia de creches nos locais
de trabalho ¢ de moradia, assegu-
rando-se a freqifneia das criancas
até a idade escolar,

§. Garantia de que o controle do
absenteismo ndo seja atribuigio de
prepostos  das, empresas, devendo
estas receberém qualquer atestado
médico e odontoldgico, eliminada a
exigéneia de identificacho do diag-
nAstC.

9_ Caracterizacio da nio pre-
vengao de acidentes e doencas do
trabalho como crime passivel das
penas previstas pelo Codigo Civil e
pelo Coadigo Penal,

10, Que  seja estabelecida a
obngatoriedade do CAT (Certifica-
do de Aprovaciio de Instalagies),
tanto na implantagio das inddstrias
como nas suas ampliagdes, com
exigénoia de instalagio de Equipa-
mentos de Protecio Coletiva apro-
vados pelos Sindicatos.

11, Ampliagio da duragio da li-
CENnca — gestagio para 6 meses, a fim
de garantir o direito & amamenta-
¢, assegurando-se o retorno ao
Emprego,

12, Obrigatoriedade de infor-
magio, pelo empregador, &0 (raba-
Ihador, seus familiares € comunida-
de, a respeito dos riscOs a que cstio
sujeitos em virtude de contamina-
gén indireta ¢ ambiental decorrenies
da atividade da cmpresa.

13, Indenizagio mais  abran-
gente e paga imediatamente tal co-
mer estipula a Lei Acidentina que,
para tornat-se &gil e eficaz, deverd
ser revista de forma a ampliar os
direitos dos trabalhadores, mas ga-
rantindo os direitos j4 assegurados.

14, Direito  do trabalhador a
afastamento e aposentadoria, com
saldrio integral pago pela empresa,
efetiva estabilidade dos acidentados
mutilados, & manutengio da vidva
on vilivo do trabalhador e da traba-
Thadora,

15. Direito aos beneficios da
Previdéncia Social sem qualquer
periodo de caréneia.

16. Direito & posse da terra aos
que nela vivem e trabalham, a0 cré-
dito rural, & assisténcia técnica por
parte dos drgios piblicos, e apoio &
comercializagio dos produtos agri-
colas,

17. Direito de a ntadoria aos
trabalhadores murais e ores
a0s 45 anos, sem distingio de sexo,

18, Garantia da revisio e am:
pliacio das situagdes e fungdes que
dao direito i aposentadoria.

19, Direito a todos & educacio
piiblica ¢ gramita do 1* grau & Uni-
versidade,

20, Direito 4 assisténcia integral
4 sande gratuita, universal e poui-
nime a todo cidadio, independente
de wvinculo empregaticio, credo,
idade, sexo, cor, idenlogia, etc.

21. Direito a todos os indivi-
duos & assisténcia  odontoldgica
gratuita, universal, de boa qualida-
de e de facil acesso.

22, Diritn de acomo m0s STVGOS
de sancamento bésico como trata-
mento de dgua, rede de esgoto, além
de eletrificagi#o, incluindo, neste
caz0, um programa especifico para
trabalhador rural,

23, Que toda legislagio seja
modificada e redigida em lingua-
gem clara, compreensivel ¢ sem
ambiguidades, para gue todos os
trabalhadores tenham  acesso &
MEETTE.

24. Garantia de acesso ao tra-
balho a portadores de deficiéncias,
em fungées compativeis com suas
potencialidades.

25, Garantia de  acompanha-
mento nas dreas médica, psicoldgica
e sacial ao trabalhador portador de
deficiéncias.

26, Garantia de reabilitagio e
reinser¢io no mercado de trabalho
s pessoas portadoras de deficién-
cias decorrentes de acidentes de tra-
balho.

27. Substilvigio do atestado de
sanidade fisica e mental por atesta-
dor de aptidiao para a funcio.

28, Institwir no texto constitu-
cional o direito do trabalhador a
ambientes de trabalho salubres,

29, Garantir o direite de um
acompanhante, em casoe de interna-
mento hospitalar, para excepcio-
nais, para menores de 15 ou malores
de o) anos, sem dnus para os usud-
ros,

30, Direito de aposentadoria aos
25 anos de trabalho para os traba-
lhadores portadores de deficiéncia,

Cuanto & integragio da politica
de saide do trabalhador com a poli-
tica nacional de saide, seguem as
seguintes propostas.

1. A politica de satide do traba-
Ihador deve ser entendida dentro do
contexto da politica geral de sadde,
fazendo parte dests. A formulagho
dessa politica fard parte, portanto,
do Sistemma Unico de  Sadde, sob
controle dos trabalhadores.

2. Inclusio do acidente do tra-
balbo e das intoxicaches exdgenas
como doengas de notificagho com-
pulsdria,

3. Formulagio de uma politica
que paranta a fixacho dos profissio-
nais de salde no interior, garantin-
;IhU-Ihns condigfes dignas de traba-

i,

4, Criagfio de um Conselho Na-
cional de Seguranca e Sadde dos
Trabalhadores, bem como de Con-
selhos Estaduais como forma obje-
tiva de viabilizar a curto prazo a
Politica de Sepuranca e Sadde do
Trabalhador.



5. 0g sindicatos devem evitar
sempre que possivel a tarefa assis-
Iencialista que of descaracteriza &
dificulta sua aglo politica.

6. O atendimento ao acidentado
do trabalho deve ser incluido na as-
sisténcia & sadde geral existente.

7. Que a Reforma Sanitiria seja
amplamente debatida, em cada Es-
tado, em cada Municipio, em cada
Sindicato, em cada Unidade Sani-
téria, em cada Associagio.

8. Bealizagio de um Inguénto
Macional sobre a Saide do Traba-
Ihadoer, elaborado por uma Comis-
si0 Permanente, a ser amplamente
divulgado

Cuanto & integragio da politica
de saide do trabalhador com as
demais politicas sociais do Estado
SEEUC 45 SegUiNtes propostas:

1. Articulacho com uma Politica
Cientifica @ Tecnoldgica que leve
em conta o interesses dos trabalha-
dores,

2. Estabelecimento de uma po-
litica de transporte para o5 trabalha-
dores, sobretudo para 0s rurais, que
paranta seguranga, conforto, gratui-
dade ¢ que responsabilize crimi-
nalmente os empregadores por aci-
dentes & danos causados aos traba-
Ihadores durante o trajeto.

3. Integragio a uma Politica de
Produgao « Abastecimento de Ali-
mentos Bisicos, assepurando-se o
congelamento Teal dos pregos dos
géneros alimenticios, com garantia
do abastecimento.

4, Direito 4 educacho, ensino
piblico gratuito com acesso igoali-
o ¢ universal em todos os niveis,
com ensing bisico em tempo inte-
gral, provendo-se alimentagio e re-
creagdo para os estedantes.

5. Suspensio do financiamento
da rede i:lr'w.a.da de ensino com re-
cursos publicos.

6. Imediata aplicagao da emen-
da Calmon para ampliar & rede pi-
blica de ensino, com a participagao
dos trabalhadores na definigio dos
locais de aplicagio desta verba.

7. Curriculo minimo com parti-
cipagie e pestio comunitiria, vi-
sando a muodanga das relagoes de
produgao ¢ privilegiando o conhe-
cimento popular e o conhecimento
de tecnologia local para a resolugio
dos problemas brasileiros, respei-
tando as caracteristicas regionais & o
calendério agricola.

8. Qe o desmatamento, instala-
gio de barragens e agroinddstrias
sejam controlados e refercndados
pela comunidade ¢ entidades locais.

9. Articulagio com uma politica
de importagio de tecnologia que
assepure a adogio obrigatdria dos
critérios  de sepuranca  segundo
principios mais rigorosos ¢ eficien-
ies, reconhecidos pela comunidade
internacional.

1) Garantia de que todos os
contratos de obras piblicas incluam
nas suas clivsulas a obrigatoriedade
das empresas om MENter a seguran-
ca dos ambientes de trabalho,

11, Assegurar aos Estados e
Municipios o direito de estabelece-
rem normas estaduals e municipais,
mais restritivas do que as federais,
no que diz respeito 3 defesa e prote-
¢i0o A saide, meio ambiente e re-
CUTSO0S NAturais.

12, Suspensio imediata do pa-
pamento da divida externa até que a
Magdio se pronuncie, através de am-
pla consulta e participagio popular,
dada a necessidade de se superar a
dissociacio atual entre a politica
econdmica & social.

13. Reformulagio do  sistema
judicidrio, principalmente da Justi-
ga do Trabalho, assegurando-lhe
recursos. homanos e agilizagio dos
processos @ desatrelando-a do Poder
Executivo

14. Formulacio de uma politica
habitacional com a participacio e o
controle dos trabalhadores, definin-
do o direito de moradia como dever

do Estado, garantindo-se a habita-
¢Bo para quem ganhe até 10 (dez)
saldrios minimos, a fundo perdido.

A habitagao deve ser condigna,
com dimensoes e qualidade adequoa-
das, com todos o5 servigos hisicos e
de infraestrutura, inclusive lazer
¢ facilidade de acesso ao local de
trabalio,

15. Que o aborte seja descrimi-
mlii:gdudu -

. Qe haja ticipagao dos

trabalhadores nos Prjcmpagdas em-

17. Que as horas extras sejam
contabilizadas para o cileule do
lempo para & aposentadoria,

18, Que haja reconhecimento da
profissio de empregada doméstica
com todos os direitos trabalhistas.
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