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A publicacio do Caderno de Atenciio Basica 41 — Saide do
Trabalhador e da Trabalhadora (STT), em dezembro de 2018, é
uma boa novidade no contexto adverso que vivemos, no Ambito
das politicas piblicas no pais. Ele estd em sintonia com o
movimento mundial de valorizacio da estratégia da Atencio
Primaria em Saude, como alternativa para prover aten¢io com
cobertura universal, qualidade e resolutividade a populag¢io. Esta
proposta foi refor¢ada pela Declaracio de Astana, de dezembro
passado, que atualizou as recomendacdes de Alma Ata de 1978;
esta presente na agenda 2030 para o desenvolvimento sustentavel
da ONU de 2015 e nas Agendas setoriais do BNDES para o Brasil,
de 2018. No campo da STT, prescricdes semelhantes estiao
presentes, entre outros, na Politica Nacional de STT (PNSTT) e no
documento da Cimara Técnica (CISTT), aprovado pelo Conselho
Nacional de Satide (CNS) propondo a reorganizaciio das acdes e
servicos de STT na Rede Sus/Renast. Além dos documentos
institucionais uma experiéncia concreta vem sendo construida no
ambito da rede publica de saide e crescentemente na rede
suplementar, privada. As reformas (e deformacdes) na legislacio
trabalhista e previdencidria em curso no pais acarretam perdas
significativas para os trabalhadores e se refletem em suas
condi¢des de vida e saide. A precarizacio dos vinculos de
trabalho, entre outras consequéncias, desobriga o empregador da
responsabilidade com o cuidado a satide de seus trabalhadores,
ampliando a populag¢do totalmente Sus-dependente que, em
alguns locais do pais, chega a 70% da forca de trabalho.

A organizacio da atencdo a saide da populacio, a partir da
Atencio Basica, tem sido considerada estratégica para a reducio
da iniquidade e a garantia de cuidado resolutivo e com qualidade.
A descentralizacdo e a capilaridade da rede basica e a organizacio
territorial facilitam o acesso e o vinculo dos usuirios com o
sistema. Mas, as equipes necessitam de suporte para qualificar
suas acdes, que deve ser fornecido pela Renast e outras Redes de
Atengiio a Satide (RAS). O processo de trabalho das equipes de
atenc¢io basica/equipes de saiide da familia (eAB/eSF) permite que
conhecam mais sobre as reais condi¢des de vida e de trabalho da
populacio sob sua responsabilidade, facilitando a definicio de
agoes de satide mais adequadas ao perfil de morbimortalidade e o
acesso e acompanhamento de grupos mais vulneraveis, na
perspectiva da atenc¢io integral, envolvendo a¢des de promogio e
proteciio da satde, vigilancia, assisténcia e reabilitacio.

A publicacdo do Caderno AB 41 - STT, iniciativa conjunta do
Ministério da Satide/MS [Depart. AB/Secret. Atencio a Saide e Depart. Satide
Ambiental ¢ ST/Secret. Vigilincia em Saude] d4 continuidade ao movimento
iniciado no Brasil final dos anos 80, que resultou na publicacio do
Caderno-5 de ST (2002) e na realizacio de extenso programa de

capacitacio. O registro feito pela equipe protagonista [Luiz Carlos
Fadel de Vasconcellos, Paulo Roberto Gutierrez, Elizabeth de Fatima Nunes,

Glaucia Maria de Luna Ieno, Jacinta Senna e Tereza Mitsunaga Kulesza],

no capitulo 4 do livro Saiide do Trabalhador na Atencdo Primaria
a Saude: possibilidades, desafios e perspectivas (2013) é leitura
obrigatoria para os interessados no tema. Esse processo foi
atropelado pela implantagio da Renast, a partir de 2003, ao
retomar o modelo de centralidade dos Cerest.

Em 2008, pesquisadores da UFMG [Universidade Federal de Minas Gerais], €11
parceria com a irea técnica do MS, Cerest e servicos da rede SUS
retomaram os estudos sobre a contribuicio da AB para a ST. A
experiéncia desse grupo, somada a outras producdes, facilitaram
a elaboraciio do Caderno-41. A qualificacdo do cuidado a saude
desenvolvido pelas eAB/eSF, considerando as relagdes entre o
trabalho e as condicdes de satde e doenga da populagio usuaria
trabalhadora, sob sua responsabilidade, é o objeto principal do
Caderno-41. Ele apresenta aspectos conceituais, ferramentas para
manejo clinico e estratégias de intervenc¢des terapéuticas e de
promocio e vigilincia dos agraves a saide relacionados ao
trabalho (Visat), organizados a partir do processo de trabalho das
equipes. Esti organizado em cinco capitulos que apresentam
conceitos gerais no campo da ST, referenciados a PNSTT e a
PNAB considerando o processo de trabalho das eAB/eSF. Sao
identificadas tecnologias e/ou estratégias utilizadas no cotidiano
que se aplicam a ateng¢iio a ST, entre elas: diagnostico situacional
com identificacio do perfil produtivo e da situacdo de ST;
cadastramento das familias (individual e domiciliar); agoes de
acolhimento, consulta clinica, visitas domiciliares e acdes de
educaciio em saude e atendimento em grupo, além de praticas
integrativas e complementares em satde, com destaque para a
Visat, em especial o reconhecimento das condi¢des de trabalho e a
situacdo de ST dos que vivem e trabalham no territério sob
responsabilidade das eAB/eSF. Enfatiza a¢des assistenciais com
destaque para reconhecimento do usudrio-trabalhador e o
estabelecimento da relacdo entre adoecimento e trabalho e os
procedimentos decorrentes. Sido detalhados os agravos mais
frequentes em nosso meio. Aborda as agdes de Visat a serem
desenvolvidas pelas equipes, identificando as atividades de
trabalho e situacdes de risco a saide para compor o perfil
produtivo e a situacdo de ST no territério, para orientar as agoes
de vigilancia epidemiolégica, promogiio da saiide e melhoria dos
ambientes e processos de trabalho. Finalizando, o Caderno-41
reforca a importancia da participagio e controle social nas agdes
de ST e as oportunidades oferecidas na AB, identificando os
dispositivos legais e a articulacdo com as redes de participacio e
acoes interinstitucionais. Concluindo essas breves reflexdes em
tema tdo complexo é ressaltar os desafios para o envolvimento das
eAB/eSF na atencio integral a ST.

Acreditamos que o Caderno-41 pode ser um apoio importante,
mas precisa ser bem divulgado e apropriado pelas equipes nos
processos de educagio permanente. Deve ser garantida a
referéncia e contra referéncia, agil e de qualidade, para niveis de
maior complexidade no sistema. As equipes necessitam de suporte
técnico e pedagogico e institucional ou matriciamento das equipes,
cabendo aos Cerest e a outros pontos de aten¢io especializada do
SUS, entre elas a Vigilancia em Saide prover. E essencial que o
discurso de centralidade e valorizagcio da estratégia da atencio
basica no SUS saia do papel e dos gabinetes e se concretize no
mundo real do trabalho. Assim, nosso convite é: sigamos
construindo e lutando nessa direciio! mmm
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