Ministério da Saude

Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacao na Saude

Secretaria de Vigilancia em Saude

Mesa Nacional de Negociacao Permanente do SUS

PROTOCOLO DA MESAINACIONAL DE NEGOCIAGAO PERMANENTE

DO SISTEMA UNICO DE SAUDE — MNNP - SUS

Protocolo — N° 008 /2011

Institui as diretrizes jda" Politica
Nacional,de Promegde da Saude
do Trabalhador do Sistema Unico
deSaude.- SUS.

A Mesa Nacional dewNegociacao Permanente do SUS -

MNNP-SUS, instituida com base nas Resolucdes 52, 229 e 331, do

Conselho Nacional'de Saude, nos termos estabelecidos em seu

Regimento Institucioenal (RI),aprovado em 05 de agosto de 2003:

CONSIDERANDO:

a)

b)

d)

0 papel do Ministério da Saude de coordenar nacionalmente
a Politica de Saude do Trabalhador, conforme determinam a
Constituicao Federal, de 3 de outubro de 1988, e a Lei n©
8.080, de 19 de setembro de 1990;

a responsabilidade do Ministério da Saude de estimular a
atencdao integral e articular as diversas acbes nas trés
esferas de gestdao do Sistema Unico de Saude (SUS);

a Rede Nacional de Atencado Integral a Saude do Trabalhador
- RENAST como estratégia em saude do trabalhador no SUS,
de acordo com a Portaria n°® 1.679/GM/MS, de 19 de
setembro de 2002;

a Politica de Atencdo a Saude e Seguranca do Trabalho do
Servidor Publico Federal - PASS e a Norma Operacional de
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f)

9)

h)

Saude do Servidor Publico Federal -NOSS, que instituem as
diretrizes de promocdo e atencao a saude, vigilancia nos
ambientes de trabalho e processos de trabalho e implantam
o sistema de informacdo em saude do servidor publico
federal;

as Convengoes da Organizagao Internacional do Trabalho -
OIT, ratificadas pelo Brasil, que referendam compromissos
relativos a salde do trabalhador;

a importancia de criar instrumentos de planejamento de
acoes voltadas a promocdo da saude do trabalhador do SUS
por meio de instancias coletivas e operacionalizadas pelos
gestores publicos e empregadores privados;

os trabalhadores do SUS como todos aqueles que se inserem
direta ou indiretamente na atencdo a ‘salde nas instituicdes
que compdem o SUS;

que a qualidade do trabalho e, a<premocao de saude do
trabalhador implicam,, também, " dentre outras acodes, a
existéncia de planos “de carreiras, cargos e salarios;
educacdao permanente; desprecarizacdo dos vinculos de
trabalho; cessao e\ provimento de profissionais; gestdao
democratica; ambientés e processos de trabalho adequados
as espegificidades ‘dos servicos; e

gue a abrangéncia e objeto da Politica Nacional de Promogao
da'Saude do Trabalhador do SUS vinculam-se as areas de
Saude dowTlrabalhador e da Gestdo do Trabalho e da
Educacae, na Saude, estabelecendo uma articulacao
estratégica para o desenvolvimento do SUS e o compromisso
dos gestores, trabalhadores e empregadores com a
qualidade do trabalho e com a \valorizagao dos
trabalhadores, resolve:

RESOLVE:

Art. 1° Instituir, no ambito do Sistema Unico de Salde, as Diretrizes
da Politica Nacional de Promocdao da Saude do Trabalhador do Sistema
Unico de Saude.

8§ 1° A Politica de que trata o caput deste artigo visa promover a
melhoria das condicdes de saude do trabalhador do SUS, por meio do

enfrentamento dos aspectos gerais e especificos dos ambientes e
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organizacao do trabalho que possam propiciar a ocorréncia de agravos a
saude, do empoderamento dos trabalhadores - atores sociais dessas
transformacdes, e mediante a garantia ao acesso, as acbes e aos servicos
de atencdo integral a saude.

§ 29 A Politica Nacional de Promocdo da Saude do Trabalhador do
SUS visa assegurar o cumprimento dos requisitos da legislagao em vigor no
pais e das clausulas de saude estabelecidas em instrumentos coletivos,
além de fortalecer a implementacao de programas de protecao a saude dos
trabalhadores de iniciativas préprias.

Art. 29 A Politica Nacional de Promogao da Saude do Trabalhador do
SUS, de que trata o art. 1° desta Portaria, serd regida pelos seguintes
principios:

I - universalidade, que se refere a abrangéncia da Politica Nacional
de Promocdo da Saude do Trabalhador do SUS para tedos osjtrabalhadores
dos diferentes érgaos e instituicdes integrantes,do SUS, independentemente
do tipo de vinculo ou contrato de trabalho;

II - democratizacdo das relagdes de trabalho, que se refere a
garantia da participacdo dos trabalhadores, por intermédio de mecanismos
legitimamente constituidos, na formulacao,yno planejamento, na gestdo, no
desenvolvimento, na avaliacao\das politicas e'@coes relacionadas a saude do
trabalhador do SUS, nostprocessos e 'nas relacoes de trabalho do cotidiano
dos estabelecimentos«de,salde;

III - integralidade daatencao a saude do trabalhador do SUS, que
pressupoe acoés de promocado da saude; prevencdo de agravos; vigilancia;
assisténcia; recuperacao eyreabilitacdo, realizadas de forma articulada;

IV - intersetorialidade, que compreende o compromisso mutuo da
areafda saudedcom outras areas de governo, setores e atores sociais para
articulacae, formulacao, implementacao e acompanhamento das diversas
politicas)publicas que tenham impacto sobre os determinantes da saude dos
trabalhadores do SUS;

V - qualidade do trabalho, entendida como um conjunto de agdes que
priorizem formas de gestdo, participagao, divisdao e organizacdao do trabalho
gue permitam a promocao e protecao da saude do trabalhador do SUS;

VI - humanizacao do trabalho em saulde, que pressupde construir um
tipo de interacdo entre os atores envolvidos na producdao de saude a partir
da cogestdo dos processos de trabalho, do desenvolvimento de co-
responsabilidades, estabelecimento de vinculos solidarios, indissociabilidade
entre atencdo e gestao, fortalecendo o SUS;



VII - negociacdo do trabalho em salude, que pressupde estabelecer
processo de negociacdo permanente dos interesses e conflitos inerentes as
relacdes de trabalho;

VIII - valorizagao dos trabalhadores, que pressupde reconhecer o
papel fundamental do trabalhador do SUS na atencdo integral a saude da
populacdo garantindo politicas e acdes que permitam o fortalecimento do
coletivo de trabalhadores, o crescimento pessoal e profissional do
trabalhador; e

IX - educacdao permanente, que pressupde a aprendizagem a partir
da problematizacao do processo de trabalho, pattando-se pelas
necessidades de saude da populagdao, com o objetive, de transformar as
praticas profissionais e a propria organizacao do trabaiho.

Art. 3° As Diretrizes da Politica Nacional de"Promogaoida Saude do
Trabalhador do SUS a serem observadas na elaboracao, dos planos,
programas, projetos e acoes de saude voltados,a populagae.trabalhadora do
SUS sao:

I - promover politicas intersetoriais para a melhoria da qualidade de
vida e reducao da vulnerabilidade e des riscos relacionados a saude do
trabalhador do SUS;

II - promover a atencaojintegral a salude do trabalhador do SUS de
forma descentralizada_e hierarquizadaj conforme critérios epidemioldgicos,
respeitando a legislacaoy emuyyvigor ‘e as responsabilidades de cada
empregador;

III - promover ‘e desenvolver politicas de gestdao do trabalho,
considerandoya Agenda,Nacional do Trabalho Decente, a desprecarizagao de
vinculos “trabalhistas, a®» humanizacdo do trabalho em salude e a
demécratizagao das relacdes de trabalho;

IV -‘incentivar a instalacao e a divulgagao de informacgdes de espagos
de negociagao permanentes entre gestores e trabalhadores do SUS;

V - assumir o compromisso e adotar providéncias para aperfeicoar o
processo de cedéncia de pessoal no &mbito do Sistema Unico de Saude -
SUS, assegurando as vantagens, os direitos e os deveres dos servidores
cedidos, estabelecidos na Lei n°. 8.112 /90 e na legislacao propria de cada
esfera de governo, buscando a aplicacdo da legislagao em vigor e a
construgao de novos instrumentos legais de aperfeicoamento desses
procedimentos;

VI - observar e implementar os protocolos firmados na MNNP-SUS;



VII - fomentar, nos estabelecimentos de saude, a criagdo e
desenvolvimento de espagos compartilhados de gestdao dos processos de
trabalho;

VIII - promover a adocdo de Planos de Carreiras, Cargos e Salarios
nos oOrgaos e instituicdes que compéem o SUS a fim de garantir um
instrumento que otimize a gestdo, a capacidade técnica, o desenvolvimento
e a valorizagao dos trabalhadores, conforme preconizam as Diretrizes
Nacionais para a Instituicao ou Reformulagao de Planos de Carreiras, Cargos
e Salarios no ambito do SUS;

IX - promover processos de educacao permanente nos
estabelecimentos de saude a fim de qualificar e transfermar as praticas de
salde; a organizacdao das acgdes e dos servicos; o desenvelvimento pessoal
e institucional dos trabalhadores e gestores do SUS, pautande-os no
desenvolvimento do trabalho em equipe e na interdisgiplinaridade;

X - fomentar a participacao efetiva dositrabalhadoresshas Comissoes
de Integragao Ensino-Servico dos Estados, regidoesie, Municipios;

XI - fomentar a inclusdo das,tematicas' e questdes pertinentes a
salde do trabalhador na grade curricular ‘dos‘\cursos de formacdo e
capacitagbes de recursos humanosyno SUS, j/incentivando a permanente
atualizacao de conhecimentos;

XII - fomentar o debate sobre a.formacao dos trabalhadores do SUS,
problematizando, em especial, as. tematicas e questdes pertinentes a saude
do trabalhador;

XIII - fomentar estudos e pesquisas sobre promocao da saude do
trabalhader de SUS de,acordo com as necessidades loco-regionais do SUS,
possibilitando:

a),desenvolver ferramentas de dimensionamento e alocacao da forca
de trabalhe, “considerando as necessidades quantiqualitativas de
profissionaiS requeridos para a assisténcia e vigilancia, inclusive para as
areas com dificuldade de provimento de profissionais, de modo a permitir
uma melhoriorganizacao do processo de trabalho;

b) subsidiar as agoes de vigilancia em saude do trabalhador do SUS;

c) desenvolver ferramentas de prevencdo e protecao a saude nos
locais de trabalho;

d) favorecer as acdes de mapeamento de riscos e propor mudancas
nas condicdes técnicas ou organizacionais que oferecam riscos a saude dos
trabalhadores;

e) possibilitar iniciativas ergonémicas que considerem processos,
ritmos, espaco fisico, maquinas e equipamentos;

f) levantar dados e divulgar informagdes sobre o impacto financeiro e
social do adoecimento dos trabalhadores do SUS, como estratégia para



buscar investimentos na promocdo da saude, prevencao de agravos e
vigildncia em saude do trabalhador;

XIV - ampliar e adequar a capacidade institucional para redugao da
vulnerabilidade institucional e social como estratégia para a promogao da
saude, prevencao de agravos e vigilancia em saude do trabalhador do SUS;

XV - desenvolver acbes de promocao da saude do trabalhador do
SUS nos espacgos de convivéncia e de producao de saude, favorecendo
ambientes de trabalho seguros e saudaveis em suas multiplas dimensoes,
livres de assédios e de violéncias;

XVI - difundir conhecimento sobre os determinantes sociais da salde
entre os gestores e trabalhadores do SUS;

XVII - estimular e monitorar agdes inavadorasye socialmente
inclusivas de promocdo da saude do trabalhador do, SUS, considerando os
fatores que determinam o processo salde-doenca;

XVIII - considerar como uma das'\estratégias desta Politica a
articulacdo com a Rede Nacional .de, Atencao. 'Integral a Saude do
Trabalhador - RENAST;

XIX- integrar acdoes de promocao,yassisténcia e vigilancia em saude
na atencgao integral a salde do trabalhador'do SUS:

a) garantir a netificagdo compulséria de agravos a saude do
trabalhador pela redegde servicos publicos e privados, de acordo com a
legislacao em vigor;

b) desenvolver sistema de“informagdao para acompanhamento da
saude do trabalhador do SUS eiintegrar sistemas de informacdo existentes;

c) criar,himplementar e sistematizar indicadores que possibilitem o
reconheciménto “\da mrelacdo saude e trabalho no ambito do SUS;

d) utilizar informagdes epidemioldgicas relacionadas as doencas e
acidentes de trabalho'para subsidiar o planejamento e as agdes da atencao
a saude, do trabalhador do SUS, em conjunto com o controle social e
entidades sindicais;

XX'- ampliar o uso de mecanismos de registros e caracterizagdao de
doencas e acidentes relacionadas ao trabalho para a populagdo trabalhadora
do SUS;

XXI - pactuar a implementacao dos protocolos nacionais de atengao
a saude do trabalhador junto aos servigos do SUS;

XXII - fortalecer a vigilancia de ambientes e processos de trabalho
no SUS relacionados a riscos, agravos e doencgas, incorporando os
trabalhadores do SUS em todas as etapas;



XXIII - considerar no ambito do SUS, as Normas Regulamentadoras
do Ministério do Trabalho e Emprego, como medidas de protecdo a saude e
seguranca no trabalho;

XXIV - garantir ao trabalhador do SUS a atencdo a saude no
estabelecimento de saude onde trabalha e/ou servico de referéncia,
conforme a complexidade de cada caso;

XXV - incentivar empregadores do SUS a construir linhas de cuidado
na atencdo a saude dos seus trabalhadores que considerem os exames
admissionais, demissionais, periddicos, na mudanca de funcdo e retorno ao
trabalho;

XXVI - assegurar servicos de reabilitacao e readaptagao funcional,
inclusive os de assisténcia psicossocial, na construcae,das referéncias para
assisténcia ao trabalhador do SUS;

XXVII - regulamentar a criagdao de comissdes paritarias de saude do
trabalhador nos estabelecimentos de Saude paray.0 /planejamento,
monitoramento, fiscalizacdo e avaliacdo de questdes relativas a promocao
da saude do trabalhador do SUS;

XXVIII - adotar a Politica Naecional ‘de Promocdo da Saude e a
Politica Nacional de Humanizacdondo SUS no planejamento e avaliacdo da
qualidade da atencao a saude do trabalhador do SUS;

XXIX - considerar, nos) instrumentos de planejamento do SUS,
inclusive no aspectogercamentario, as diretrizes da Politica Nacional de
Promocdao da Salude “do Trabalhador do SUS objetivando sua
implementacao;

XXX - estabeleceriacoes que contemplem as perspectivas de género,
etnia, necessidades especiais e envelhecimento humano na Promogao da
Saude do Trabalhader do'SUS; e

XXXI - integrar a Politica Nacional de Promogao da Saude do
Trabalhador, do 'SUS as demais politicas de saude a fim de garantir a
integralidade da,atencdo a saude do trabalhador do SUS.

Art. 4° O processo de avaliagdo e monitoramento da implantagao e
implementacdo das Diretrizes da Politica Nacional de Promogdo da Saude do
Trabalhador do SUS devera ocorrer de acordo com as pactuacdes realizadas
em ambito federal, estadual e municipal a ser realizado pelo Comité
Nacional de Promogdao da Saude do Trabalhador do SUS, Conselhos
Nacional, Estaduais e Municipais de Salde, e pelas Comissdes Intergestores
Tripartite — CIT e Bipartites - CIB.

8§ 1° A avaliagdo e monitoramento tém como finalidade o
cumprimento dos principios e diretrizes dessa Politica, buscando verificar
sua efetividade sobre a saude e melhora da qualidade de vida dos
trabalhadores do SUS, subsidiando eventuais corregdes e ou adequacgoes.
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8§ 22 Uma avaliagdao mais detalhada da Politica Nacional de Promogao
da Saude do Trabalhador do SUS e o seu monitoramento deverdo ocorrer
no ambito dos planos, programas, projetos, estratégias e atividades dela
decorrentes.

§ 39 Para essa avaliacdo e monitoramento ha de se definir critérios,
parametros, indicadores e metodologia especificos, objetivando identificar,
modificar ou incorporar novas diretrizes a partir de orientagOes
apresentadas pelo Ministério da Saude, MNNP-SUS, Comité Nacional de
Promocdo da Saude do Trabalhador do SUS, CIT, CIB, Conselhos Nacional,
Estaduais e Municipais de Saude.

Art. 5° Ratificando o entendimento de que o caminho para a
consolidacdo do Estado Democratico de Direito) expressamente
determinado pela Constituicdo Federal, pressupde a <censolidagao do
Sistema Unico de Saude - SUS, processo que imp0e a democratizacao das
suas relacdes de trabalho e o aperfeicoamento, de procedimentos
relacionados a cessao de servidores que atam no ambito do SUS, a Mesa
Nacional de Negociagao Permanente do SUS; na,forma € nos termos das
atribuicbes que lhes sdo conferidas pela, Clausula Récima Oitava do seu
Regimento Institucional, aprova o presente, Protocolo,»para submeté-lo a
ulterior apreciacdao do Conselho Nacional de Saude.

Brasilia, 30 de novembro de 2011.

Alexandre Rocha Santos Padilha

Ministro da Saude

Milton de Arruda Martins José Erivalder G. Oliveira
SGTES/MS FENAM
Denise Motta Dau Nelci Dias da Silva
SGTES /MS CNTSS/CUT



Sigisfredo Brenelli
SGTES /MS

Heloisa Marcolino
CEGESP/MS

Dagoberto Machado
SAS/MS

Mariosan Maciel
FUNASA/MS

Paula Faria Polcheira Leal
Ministério do Trabalho/MTE

Jeanne Liliane M. Michel
Ministério da Educagdo/MEC

Claudia Couto Rosa Lemos
Ministério do Planejamento

Renato de Almeida Barros
CNTSS/CUT

Janio Silva
CNTS

Antonio P. Sobrinho
CONDSEF

Leandro Valquer Oliveira
CONFETAM

Cleuza Maria Faustino
FENASPS

Solange Aparecida Caetano
FNE

Maria Maruza Carlesso
FENAFAR



MPOG

Beatriz Figuereido Dobache Guadalupe Lazcano Mores
CONASS FENAPSI
Antonio Carlos F. Nard Mari aga reire
CONASEMS F BRA SIND L
Olympio Tavora D.e Correia e Gerber
CNS FENAS

Rosaura R Wellington Moreira Mello

FIO
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