INDICAGAO DE SERVICO N. 10/2017

Excelentissimos Senhores Vereadores:

Indico, de acordo com o que faculta os Artigos 227 e 228 do Regimento
Interno, que seja oficiado ao Excelentissimo Senhor Prefeito Municipal,
solicitando a seguinte medida de interesse publico:

“Pagamento de insalubridade aos Agentes Comunitarios de saude”

JUSTIFICATIVA

Considerando a importancia e a complexidade do trabalho desenvolvido
pelos Agentes Comunitarios em nosso municipio e ainda dos riscos implicitos
nessa atividade entende-se a necessidade de pagamento de adicional
insalubridade a essa categoria profissional.

As atividades do Agente Comunitario de Salde s&o regidas pela Lei n°
11.350/2006, a qual estabelece:

"Art. 12 As atividades de Agente Comunitério de Sadde e de Agente de Combate as
Endemias, passam a reger-se pelo disposto nesta Lei.

Art. 29 0 exercicio das atividades de Agente Comunitério de Saide e de Agente de
Combate as Endemias, nos termos desta Lei, dar-se-d exclusivamente no ambito do
Sistema Unico de Sadde - SUS, na execugdn das atividades de responsabilidade dos
entes federados, mediante vinculo direto entre os referidos Agentes e drgéo ou
entidade da administragan direta, autarguica ou fundacional.

Art. 32 0 Agente Comunitério de Saiide tem como atribuigo o exercicio de atividades
de prevengdn de doengas e promogéo da sadde, mediante acdes domiciliares ou
comunitarias, individuais ou coletivas, desenvolvidas em conformidade com as
diretrizes do SUS e sob superviséo do gestor municipal, distrital, estadual ou federal.

Pardgrafo Gnico. Sao consideradas atividades do Agente Comunitario de Sadde, na
sua area de atuagdn:

| - a utilizagén de instrumentos para diagndstico demogréfico e sdcio-cultural da
comunidade;



Il - a promogén de agéies de educagén para a saide individual e coletiva;

IIl - o registro, para fins exclusivos de controle e planejamento das agies de saide, de
nascimentos, dhitos, doengas e outros agravos a saiide;

IV - o estimulo & participagdn da comunidade nas politicas piblicas voltadas para a
drea da sadde;

V - a realizagén de visitas domiciliares periddicas para monitoramento de situagiies
de risco & familia; e

VI - a participagin em aciies que fortalegam os elos entre o setor saide e outras
politicas que promavam a qualidade de vida.

Art. 4° 0 Agente de Combate as Endemias tem como atribuigdo o exercicio de
atividades de vigilancia, prevengédo e controle de doengas e promogéo da sadde,
desenvolvidas em conformidade com as diretrizes do SUS e sob supervisao do gestor
de cada ente federado.

Art. 52 O Ministério da Saide disciplinard as atividades de prevengéo de doengas, de
promogao da sadde, de controle e de vigilancia a que se referem os arts. 3" e 4% e
estabelecers os parametros dos cursos previstos nos incisos |l do art. Bo e | do art.
7o, observadas as diretrizes curriculares nacionais definidas pelo Conselho Nacional
de Educagén.” (destacou-se)

O Ministério da Saude, na Portaria n°® 1.886/97, disciplinou no item 8.14
regulamentou as atribuicées basicas do Agente Comunitario de Saude, nos
seguintes termos:

‘814 San consideradas atribuigiies basicas dos ACS, nas suas dreas territoriais de
abrangéncia:

8.14.1. realizagan do cadastramento das familias;

B.14.2. participagén na realizagén do diagndstico demogréfico e na definigén do

8.14.3. perfil socio econamico da comunidade, na descrigdo do perfil do meio ambiente
da drea de abrangéncia, na realizagéo do levantamento das condigiies de saneamento
basico e realizagéo do mapeamento da sua drea de abrangéncia;

B.14.4. realizagdo do acompanhamento das micro-dreas de risco;

8.14.5. realizagiio da programacéo das visitas domiciliares, elevando a sua fregiiéncia
nos domicilios que apresentam situaciies que requeiram atengao especial;

8.14B. atualizagio das fichas de cadastramento dos componentes das familias:
execugdn da vigilancia de criangas menores de 01 ano consideradas em situagéo de
risco;

8.14.7. acompanhamento do crescimento e desenvolvimento das criangas de 0 a §
anos;

8.14.8. promogan da imunizagén de rotina as criangas e gestantes, encaminhando-as
ao servigo de referéncia ou criando alternativas de facilitagén de acesso;

8.14.9. promogén do aleitamento materno exclusivo;

8.14.10. monitoramento das diarréias e promocéno da reidratagéo oral; monitoramento
das infecciies respiratdrias agudas, com identificacdo de sinais de risco e “g




encaminhamento dos casos suspeitos de pneumonia ao servico de saide de
referéncia;

8.14.1. monitoramento das dermatoses e parasitoses em criangas;

8.14.12. orientagdn dos adolescentes e familiares na prevengéo de DST/AIDS, gravidez
precoce e uso de drogas;

8.14.13. identificagdn e encaminhamento das gestantes para o servign de pré-natal na
unidade de saiide de referéncia;

81414, realizagio de visitas domiciliares periddicas para monitoramento das
gestantes, priorizandn atencan nos aspectos de desenvalvimento da gestagén ;

8.14.15. sequimento do pré-natal; sinais e sintomas de risco na gestacéo; nutrigéo;
8.14. incentivo e preparo para o aleitamento materno; preparo para o parto;

8.14.1B. atengan e cuidados ao recém nascido; cuidados no puerpério;

8.14.17. monitoramento dos recém nascidos e das puérperas;

8.14.18. realizagdn de agfies educativas para a prevengén do cancer cérvico-uterino e
de mama, encaminhando as mulheres em idade fértil para realizagén dos exames
periddicos nas unidades de saide de referéncia;

8.14.19. realizagio de agies educativas sobre métodos de planejamentn familiar;
8.14.20. realizacén de agiies educativas referentes an climatério;

8.14.2\. realizagéo de atividades de educagéo nutricional nas familias e na comunidade;
B.14.22. realizagdo de atividades de educagéo em sadde bucal na familia, com énfase
no grupo infantil;

8.14.23. busca ativa das doencas infecto-contagiosas;

8.14.24. apoin a inquéritos epideminldgicos ou investigacdo de surtos ou ocorréncia
de doencas de notificagio compulsdria;

8.14.25. superviséo dos eventuais componentes da familia em tratamento domiciliar e
dos pacientes com tuberculose, hanseniase, hipertensén, diabetes e outras doencas
crinicas;

8.14.2B. realizagao de atividades de prevengéo e promogéo de saiide do idoso;

8.14.27. identificagdn dos portadores de deficiéncia psicofisica com orientagéo aos
familiares para o apoio necessério no praprio domicilio;

8.14.28. incentivo a comunidade na aceitagén e insergdn social dos portadores de
deficiéncia psicofisica;

8.14.29. orientagéo as familias e & comunidade para a prevengn e o controle das
doengas endémicas;

8.14.30. realizagéo de agies educativas para preservagio do meio ambiente;

8.14.31. realizagan de agiies para a sensibilizagéo das familias e da comunidade para
abordagem dos direitos humanos;

8.14.32. estimulagéo da participagin comunitaria para ages que visem a melhoria da
qualidade de vida da comunidade;

8.14.33. outras acdies e atividades a serem definidas de acordo com prioridades
locais. “(grifamos)

Dentre as atribuicbes desempenhadas, que sdo basicamente as
mesmas realizadas pelos Agentes Comunitarios de Saude em todo o territorio



Nacional, laboram na constante possibilidade de manter contato direto com
agentes bioldgicos e/ou doencas infectocontagiosas, havendo risco potencial
de contagio de moléstias de origem viral ou bacteriana, pelo contato com

pacientes e seus objetos pessoais ou pelo ambiente, ainda que suas atividades

n&o ocorram dentro de um ambiente hospitalar.

Cumpre afirmar que o municipio de Inacio Martins conta atualmente com
12 (doze) Agentes Comunitarios que em sua atividade visitam em média 150
(cento e cingilenta) casas, localizadas no centro da cidade e no interior,

situacdo esta capaz de indicar os diversos ambientes a que estao expostos
dentro da maior variedade de pessoas com as quais entram em contato.
Nessas visitas realizam atendimento a diversas situacdes que envolvem
riscos a sua saude como atendimento a portadores de Hanseniase,
tuberculose, diarréia, HIV, H1N1, gripe. escabiose, alcoolismo, doentes
mentais, acompanhamento junto com o médico a pacientes acamados, visitas
para prevengdo da dengue e outros, estando ainda sujeitos a exposi¢ao as
mais variaveis intempéries climaticas, desde exposicdao ao sol até a chuvas,

geadas e outros, sem mencionar ainda a sujei¢ao a ataques de caes.

Nao & demais ressaltar que as Agentes Comunitarias de nosso
municipio auxiliam ainda os Técnicos em Enfermagem na aplicagdo de vacinas
e outros medicamentos.

Diante disso, parece imperiosa e por isso solicitamos, a contratagao de
empresa que possa verificar se ha insalubridade na atividade realizada, e qual
o grau de adicional correto capaz de remunerar adequadamente os Agentes
Comunitarios de Salde. Ainda, evidente que a pericia devera atestar quanto a
necessidade de fornecimento de EPI (Equipamento de Protegao Individual) que
se possa reduzir os riscos a que estdo expostos e quais seriam esses
equipamentos.

A analise Administrativa dessa situagdo € algo que se justifica até
mesmo para evitar o ajuizamento de acdes contra 0 municipio, ou possiveis
pagamentos de indenizacées no caso de ocorrer algum tipo de acidente de
trabalho com essa categoria profissional.

Ressalta-se que ja existem agdes semelhantes em que o direito a
insalubridade esta sendo reconhecido, e que a situacdo merece um estudo
detalhado e aprofundado.

Em analise de caso semelhante o Tibunal Regional do Trabalho da 132
Regizo entendeu pelo deferimento de pagamento de adicional de insalubridade

a uma agente comunitaria de saude, fundamentando:



“.Ndo é razodvel considerar que apenas o contato com pessoas
doentes em estabelecimentos proprios para sadide pode ensejar a
percepcdo do adicional de insalubridade.

Os entes plblicos instituem os programas de atendimento de salde
familiar com o escopo de reduzir a procura por postos ou hospitais, a
fim de evitar a superlotacdo desses locais e a redugdo dos custos com
esses atendimentos. Além disso, evitam que pessoas jd debilitadas
tenham contato como outras moléstias ou mesmo infectem quem
esteja sauddvel.

Ora, no caso em comento, a agente comunitdria mantém contato com
pacientes em suas residéncias. Entendo se tratar de trabalho
equivalente aquele exercido em servigos de emergéncia, enfermarias
e ambulatorios.

Dessa forma, ainda que permanegam em suas moradias, esses
enfermos, dependendo da doenca que os acometem, podem
contaminar aqueles com quem mantém contato, inclusive os agentes
de salide. Assim, perfeitamente cabivel o pagamento do adicional de
insalubridade a esses profissionais. Nesse sentido hd jurisprudéncia
deste Regional:

AGENTES  COMUNITARIOS DE  SAUDE.  CONTATO
INTERMITENTE. AGENTES INSALUBRES. ADICIONAL DEVIDO.
Sempre que ficar demonstrado o fato de o agente comunitdrio de
salde efetivar visita a casas de pacientes portadores de doengas
infecto-contagiosas, tais como tuberculose, rotavirus, gripe,
hanseniase, dentre outras, prestando informagdes as familias,
orientando o correto uso dos medicamentos, etc, estd exposto a
agentes bioldgicos nocivos a sua saide, jé que muitas moléstias
transmitem-se por meras excregdes respiratorias, ou seja, mesmo
sem haver o contato fisico com o doente, de sorte que faz jus a
percepcdo do adicional de insalubridade. Ademais, o mero contato
intermitente com os esses agentes insalutiferos ndo tem o conddo de
afastar o direito do trabalhador a percepg¢do da verba, mormente em
se tratando de situacdes cuja andlise do risco deve ser efetivada de
modo qualitativo e ndo quantitativo. Inteligéncia da Simula n® 47 do
TST. (Processo 00450-36.2011.5.12.0021. Relator Juiz Hélio Bastida
Lopes - Publicado no TRTSC/DOE em 04-09-2012)



Assim, por forga do disposto no anexo 14 da NR-151, € devido o

pagamento de adicional de insalubridade em grau médio.(RO
00019299620145120041 SC 0001929-96.2014.5.12.0041 - TRT 132
Regiao)

No mesmo sentido outros entendimentos jurisprudenciais:

RECURSO DE REVISTA. ADICIONAL DE INSALUBRIDADE.
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE. CONTATO COM DOENTES.
INTERMITENCIA. Nos termos da Stmula n® 47 do TST, é devido o
adicional de insalubridade quando o trabalho é executado em
condicdes insalubres, embora em cardter intermitente. Acrescente-
se, ainda, que o Anexo 14 da Norma Regulamentadora n°® 15 da
Portaria n® 3.214/78 do Ministério do Trabalho e Emprego deve ser
interpretado tendo em vista a protegdo da salde do trabalhador,
conforme previsto no art. 7° da Constituigdo da Republica. Portanto
cabivel o adicional de insalubridade para os agentes comunitdrios de
saide que trabalham nos postos de salde e/ou em visitas as
residéncias de familias e pacientes da comunidade, notadamente
quando o laudo pericial reconhece o contato com agentes bioldgicos
de forma intermitente. Precedentes. Recurso de revista conhecido e

provido." (RR - 28700-44.2009.5.03.0007, data de julgamento:
21/8/2013, Relator Ministro: Walmir Oliveira da Costa, 12 Turma, data
de publicacdo: DEJT 30/8/2013) (grifamos)

"AGRAVO DE INSTRUMENTO. RECURSO DE REVISTA.
ADICIONAL DE INSALUBRIDADE. AGENTE COMUNITARIO DE
SAUDE. CONTATO INTERMITENTE. SUMULA  47/TST.
Demonstrado no agravo de instrumento que o recurso de revista
preenchia os requisitos do art. 896 da CLT, dd-se provimento ao
agravo de instrumento, para melhor andlise da arguicdo de
contrariedade a Simula 47/TST. Agravo de instrumento provido.
RECURSO DE REVISTA. ADICIONAL DE INSALUBRIDADE.
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE. CONTATO INTERMITENTE.
SUMULA 47/TST. O trabalho executado em condicdes insalubres, em
cardter intermitente, ndo afasta, sé por essa circunstdncia, o direito
& percepcdo do respectivo adicional (Simula 47/TST). Na_hipdtese
dos autos, o Tribunal Regional registrou expressamente que a
Reclamante exercia funcdo de agente comunitdrio de saide,
realizando visitas domiciliares, nas quais sdo detectados casos de
portadores de doencas infecto-contagiosas, tais como tuberculose e
hanseniase. Assim. impde-se o deferimento do adicional de




insalubridade em grau médio e seus reflexos, devendo ser
restabelecida a sentenca neste aspecto. Recurso de revista

conhecido e provido.”(RR -994-87.2012.5.12.0021, data de
julgamento: 23/4/2014, Relator Ministro: Mauricio Godinho Delgado, 32
Turma, data de publicagdo: DEJT 25/4/2014) (grifamos)

Diante disso, peco que seja analisada a situacao das Agentes
Comunitarias do Municipio que, no meu entendimento e baseada em analise
de situagées semelhantes em disputa judicial, laboram em condi¢Ges
insalubres, ao manterem contato direto com agentes quimicos, fisicos e
bioldgicos prejudiciais a salde, com pessoas doentes, objetos de uso pessoal
destes e medicamentos.

Sendo competéncia privativa do Prefeito alterar a lei nesse particular,
especialmente porque envolve regulamentagédo de servidor e aumento de
despesas, resta a este Poder Legislativo pleitear tal medida seja levada a efeito
com a brevidade que o caso impde.

=
SANDRA APA DANIEL
Vereadora
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