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RESUMO

O objetivo desse texto € apresentar os modelos e as agdes de Vigilancia em Saiude Ambiental e em Saude do Trabalhador
desenvolvidas pelo Ministério da Saude e refletir sobre eles e suas perspectivas. Foram analisados os modelos de Vigilancia
em saude do trabalhador, a Vigilancia da qualidade da agua para consumo humano, a Vigilancia de populacdes expostas
a contaminantes quimicos e a Vigilancia em salde ambiental dos riscos associados aos desastres. Foram destacados seus
componentes estruturantes e realizada uma andlise qualitativa de seus impactos e estratégias. A abordagem destas vigilan-
cias tem tido énfase técnica que vem legitimando a agao destes componentes junto ao Sistema Unico de Satde (SUS). Seus
entraves e perspectivas estdo diretamente relacionados a incorporagcdo dos componentes participativos e de integracéo
intersetorial que ampliariam o impacto positivo das agbes de vigilancia nos determinantes sociais da saude, foco das a¢oes
de intervengao das duas areas em analise.
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ABSTRACT

The aim of this text is to present the models and the Environmental Health and Occupational Health Surveillance actions devel-
oped by the Ministry of Health and to reflect about this and its perspectives. We analyzed the models of occupational health
surveillance, monitoring of water quality for human consumption, monitoring of populations exposed to chemical contaminants
and health surveillance in disaster situations. The structural components were highlighted and was performed a qualitative
analysis of their impacts and strategies. These surveillances emphasize the technique that has legitimized the action of the
components with the Sistema Unico de Satde (SUS). Barriers and their prospects are directly related to the incorporation of
participatory and components of sector integration would produce a positive impact on expansion of surveillance activities in
the social determinants of health, the focus of intervention actions of the two areas considered.
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INTRODUGCAO

As fontes que orientam a reflexdo aqui desenvolvida sdo
os documentos e diretrizes dos programas, portarias do Mi-
nistério da Saude (MS) e observacdo das demandas técnicas
do cotidiano do trabalho do Departamento de Vigilancia
em Saude Ambiental e Saude do Trabalhador (DSAST) no
ambito da Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS), das
praticas das diferentes dreas que compdem o departamento:
saude do trabalhador; e a Vigilancia em Saude Ambiental
composta atualmente pela Vigilancia da qualidade da agua
para consumo humano, Vigilancia de populagdes expostas a
contaminantes quimicos e Vigilancia em satide ambiental dos
riscos associados aos desastres; e as demais areas transversais
que compdem o DSAST, bem como de algumas experiéncias
estaduais e municipais realizadas sob a orienta¢do das secre-
tarias de saude.

Vigilancia em satide do trabalhador

A vigilancia em saude do trabalhador, enquanto campo
de atuagdo, distingue-se da vigildncia em satide em geral e da
acdo de outros setores no campo das relagdes entre satde e
trabalho por delimitar como seu objeto especifico a investiga-
¢do e intervencdo na relagdo do processo de trabalho com a
satde'. A sua implantacdo no Sistema Unico de Satde (SUS)
se inicia por a¢des de programas e coordenagdes estaduais de
saude do trabalhador no final da década de 80, principalmen-
te nos estados de Sao Paulo, Rio de Janeiro, Rio Grande do
Sul, Minas Gerais e Bahia.

A sua difusdo como pratica orientadora da agdo de saude
do trabalhador no SUS foi discutida como um dos eixos te-
maticos na 2* Conferéncia Nacional de Satide do Trabalhador,
em 1994, e estabelecida como diretriz pela Portaria n° 3120/
MS de 1998. Em 2003, com a implantac¢io da Rede Nacional
de Atencao Integral & Saude do Trabalhador (RENAST) no
ambito da Secretaria de Assisténcia a Satde, formalizada por
meio da Portaria n° 1679/GM de 2002, seu orgamento foi de-
finido como proveniente da média e alta complexidade. Nesse
contexto, hd difusdo nacional das a¢des em satde do traba-
lhador e se inicia um debate sobre a énfase assistencial do
modelo, que seria voltado para a aten¢do basica ou com uma
perspectiva de énfase nas a¢des preventivas de vigilancia.

O amadurecimento desta discussao com as atividades dos
Centros de Referéncia em Sadde do trabalhador (CEREST)
e suas limitagdes torna evidente que o modelo a ser estabe-
lecido é de atengao integral em satde e que as atividades de
vigilancia, além de fazerem parte deste modelo, apontam a
sua direcionalidade, resignificando as agdes assistenciais no
contexto da andlise dos impactos na saide no ambito da vigi-
lancia em saude.
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Neste sentido, no Ministério da Satde a area técnica de
Satde do Trabalhador passa a fazer parte da Secretaria de
Vigilancia em Satide em 2007, e com a Portaria n° 3252/GM
de dezembro de 2009 é formalizada a inclusdo da Satde do
Trabalhador como componente do Sistema Nacional de Vigi-
lancia em Satde.

Vigildncia em saide ambiental

A Vigilancia em Satude Ambiental (VSA) comecou a ser
implantada no Sistema Unico de Saude a partir do ano 2000,
por meio do Sistema Nacional de Vigilancia em Saiude. Com
a criacdo da Secretaria de Vigilancia em Satde (SVS), em
2003, foram estabelecidas as areas de atuacdo do Subsistema
Nacional de Vigildncia em Satide Ambiental (SINVSA), com
os seguintes campos de atuagio: 4gua para consumo humano;
ar; solo; contaminantes ambientais e substdncias quimicas;
desastres naturais; acidentes com produtos perigosos; fato-
res fisicos; e ambiente de trabalho. Ainda foram acrescidos
os procedimentos de vigilancia epidemioldgica das doencas
e agravos decorrentes da exposicdo humana a agrotdxicos,
benzeno, chumbo, amianto e mercurio.

Ao longo da ultima década de trabalho, vem sendo
integradas as agdes de vigilancia que compéem o SINVSA
nas trés esferas de governo. No processo de consolida¢ao
institucional é publicada a Portaria n° 3252/GM/MS de
2009, que estabelece a necessidade de atuacdo conjunta
com as vigilancias epidemioldgica, sanitaria, da situagdo
de saude, da satide ambiental, da saide do trabalhador e da
promogao da saude. O objetivo da integragdo é controlar
determinantes, riscos e danos as populagdes que vivem
em determinados territdrios, garantindo a integralidade da
atencdo, o que inclui tanto a abordagem individual quanto
coletiva dos problemas de saude, essencial ao desenvolvi-
mento de a¢des de promocio, vigilancia, prote¢io, preven-
¢do e controle das doengas e agravos.

OS MODELOS E SUAS ENFASES

Vigilancia em saude do trabalhador (VISAT)

Tem objeto definido como a relagdo da satide com o pro-
cesso de trabalho, e sua acdo enfatiza a relagdo interinstitucio-
nal e o processo participativo.

Segundo defini¢do conceitual contida na Portaria
n° 3252/GM de 2009, a VISAT “visa a promogdo da satide
e a redu¢do da morbimortalidade da populagao trabalhadora,
por meio da integragdo de agdes que intervenham nos agravos
e seus determinantes decorrentes dos modelos de desenvol-
vimento e processo produtivos”



Ela estabelece como diretrizes abordagens que orientam
a prética dos contextos de negocia¢do da reducdo de riscos.
Nesse sentido, sdo previstas as abordagens territorial, por
ramos de atividade econdmica e por cadeias produtivas®.

A primeira consiste em uma observagdo socioespacial e
de intervengdo por varredura em area geografica previamente
delimitada (setor censitario, distrito de saude, bairro, distrito
industrial, municipio, microrregido, etc.), contemplando os
processos de trabalho capazes de gerar dano a saude.

A abordagem por ramo de atividade econémica tem sua
acdo focada em atividades de risco capazes de repercutir no
conjunto de empresas ou estabelecimentos de um determinado
ramo, possibilitando a adog¢do de alternativas tecnoldgicas que
possam ser referéncias e aplicaveis ao setor como um todo.

Na abordagem por cadeias produtivas, durante a identi-
ficagao dos problemas e focos de intervengdo da vigilancia,
devem ser consideradas as fragcdes das cadeias produtivas
e suas situagdes criticas e vulneraveis. As acOes tém carater
exemplar, possibilitando a sua reprodugéo e sendo capazes de
multiplicar seus impactos.

Vigilancia em satde ambiental (VSA)

E composta atualmente pelo Programa de Vigilincia da
qualidade da dgua para consumo humano, pela vigilancia de
popula¢des expostas a contaminantes quimicos e vigilancia em
satude em situagdes de desastres. Cada um dos componentes
apresenta um modelo de atuagdo construido na interagdo da
intervengdo institucional do SUS com seus objetos especificos.

Vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano

Definida como um conjunto de a¢des adotadas continua-
mente pela autoridade de satide publica, que visam verificar se
a agua consumida pela populagdo atende & norma de potabi-
lidade estabelecida pela Portaria n° 518/MS de 2004, também
avalia os possiveis riscos a saide e previne enfermidades
decorrentes do consumo de agua contaminada®.

O processo de institucionalizagdo da vigilancia da qua-
lidade da agua para consumo humano tem sua primeira
iniciativa em 1986, com o Programa Nacional de Vigilancia
de Qualidade de Agua para Consumo Humano. A partir de
1999, o Ministério da Saude elabora a segunda versao dele,
objetivando fortalecer a vigilancia e garantindo a populagéo o
acesso a agua com qualidade.

Seu objeto de intervengao sao os sistemas de abastecimento
com uma caracteristica de cadastro e acompanhamento de alte-
ragdes evidenciadas pelo controle laboratorial da qualidade da
agua, que contou com o desenvolvimento de um sistema de in-
formagdes e a pactuagao entre os gestores do SUS. Em situa¢des
de emergéncia, surtos/epidemias e agravos a satde relacionados
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a agua de consumo humano, a atua¢io devera ser em conjun-
to com a vigildncia epidemioldgica, de forma a caracterizar e
avaliar situaces de risco a saude. Ha também relagdo com a
vigilancia sanitdria, por meio da Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitdria (ANVISA), para a fiscalizagdo e normalizacdo da
agua mineral, natural e de d4guas adicionadas de sais, destinadas
ao consumo humano apds o envasamento, e também de aguas
utilizadas como matéria-prima para elaboragao de produtos.

Esta vigilancia propde sua sistematizagdo respeitando as
particularidades regionais e locais, por meio de um conjunto
de agdes de gerenciamento de risco. Dentre as atividades de
comunicagido e mobilizagdo que envolvem a populagio - cha-
mada de consumidor pelo programa Vigiagua — esta o direito
a informagao e a participagdo social.

Vigildncia de populagdes expostas a contaminantes quimicos

Esta drea propde a operacionaliza¢do e o desenvolvimento
de agdes de vigildncia centrada em medidas de prevencao,
promogao e atencéo integral a satide de populagdes expostas
a contaminantes quimicos. Seu objeto de intervengdo é o
acompanhamento de populagdes expostas a contaminantes
quimicos em dreas contaminadas, poluentes atmosféricos,
ou aos quimicos prioritarios: agrotdxicos, amianto, benzeno,
chumbo e mercurio.

Para direcionar as agdes do setor saude diante da proble-
matica da exposi¢do humana a contaminantes quimicos, esta
vigilancia definiu um fluxo de atuagdo que prevé diferentes
etapas, de acordo com a Figura 1.

A etapa de Identificacio da populagdo exposta é carac-
terizada pela articulagdo inter e intrainstitucional para o
levantamento de informagdes fundamentais sobre fatores
que possivelmente interferem na saide humana. Tais dados
subsidiam o desenvolvimento das etapas seguintes e podem
fornecer elementos suficientes para a execugdo de agdes de
interrup¢ao da exposi¢ao.

Em seguida, a Priorizagdo propde que a organizagao do
setor saude, no atendimento das demandas relacionadas a
exposicdo humana, esteja em acordo com as especificidades
e prioridades locais.

A etapa de Avaliagdo, Analise ou Diagnostico é realizada
de acordo com a qualidade das informag¢des levantadas, e é
preciso definir as rotas de exposi¢cdo e os contaminantes de
interesse para tracar a estratégia de atuagdo de acordo com
a metodologia da Agency for Toxic Substances and Disease
Registry (ATSDR)*, adaptada para o Brasil.

As ultimas fases compreendem a Elaboragao e Implemen-
tagdo dos protocolos de atencdo integral a saude de populagdes
expostas, que sio documentos voltados para situagdes especi-
ficas de exposi¢do humana. Envolve a temporalidade e possi-
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Proativa: Prevengao, Recuperagao e Promogao
_— ——

Educagao/Comunica¢do de Risco em Saude

R T

T

R T

Avaliacao/
Identificagio —>  Priorizagio ——> Analise/ — Protocolo ——» Rotina
Diagndstico Vigilancia e Atengdo Integral a Satde
S—— - -~
——

Informacio do Local
Preocupagdes da Comunidade
Contaminantes de Interesse
Rotas de Exposi¢ao
Mecanismos de Transporte
Implicagdes para a Satde
Conclusoes e Recomendagoes

Agentes comunitarios
Atengao Basica e especializada
Satde do trabalhador
Vigilancia epidemioldgica
Sanitaria e Saude Ambiental

I I

I

Rede de laboratdrios

Sistema de informacgao

Fonte: CGVAM, 2009

outras areas
———— -
Negagdo e/ou Reativa: dentincia ou demanda

Figura 1. Fluxo de atuacéo de vigilancia e atengdo a saude de populagdes expostas a contaminantes quimicos

bilita a estrutura¢io e adequagdo do setor saude para acolher a
populacgdo exposta de acordo com as Diretrizes para a Gestao
e Organizacgio de Servicos de Vigilancia e Atengdo a Saude de
Populagoes Expostas e Potencialmente Expostas a Contami-
nantes Quimicos (DGO), do Ministério da Saiade’.

Vale destacar que, no decorrer de todo o fluxo de atuacéo,
é reforcada, pelo modelo, a necessidade da articulagdo intra e
intersetorial para a qualifica¢do dos dados, defini¢ao e imple-
mentagdo de a¢des.

Vigilancia em saiide ambiental dos riscos associados aos
desastres

Iniciou suas atividades em 2003 com a proposi¢do de um
programa com diretrizes nacionais para as agdes da saude
ambiental em desastres. No inicio de 2007, apds releitura da
atuacdo da saude ambiental em emergéncias e desastres, as
areas de desastres de origem natural, fatores fisicos e acidentes
com produtos quimicos perigosos foram integradas no ambi-
to das ag¢des desenvolvidas pelo Ministério da Saude®.

Sua concepgdo é baseada na gestdo com seus componen-
tes de planejamento, gerenciamento, acompanhamento da
evolugdo do risco e monitoramento e avaliagdo das agdes,
dirigida a reducao do risco, ao gerenciamento do desastre e a
recuperacgio dos seus efeitos a satide humana. Ja o seu objeto
¢ a identificacio e reducido das vulnerabilidades aos acidentes

eventos naturais e antropogéenicos.
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A atuagdo em desastres considera as agdes preventivas, de
resposta ao desastre e de recuperacdo dos seus efeitos, em que
procura, sendo neutralizar seus efeitos, minimizar a0 maximo
os danos provocados. Para isso, assim como as vigilancias apre-
sentadas anteriormente, considera a intersetorialidade como
componente fundamental da atuacéo e ressalta a necessidade
de um olhar amplo, no 4mbito do setor saide, especialmente,
integrando as agdes de promogéo, vigilancia e assisténcia,
em niveis nacional, estadual e municipal e com a sociedade
civil. Por fim, o conhecimento prévio da populagio sobre as
situagdes de risco proporciona a ampliagdo da discussdo nos
Conselhos Municipais de Satide, dentre outros, como forma
de propor politicas de gestao de risco participativa.

REFLEXOES E DESAFIOS PARA A CONSTRUCAO
DE UM MODELO COMPLEXO’, A PARTIR DE UM
MODELO MULTIPLO, DE VIGILANCIA EM SAUDE
AMBIENTAL E SAUDE DO TRABALHADOR

Vigilancia em satide do trabalhador

A VISAT é estruturante e essencial ao modelo de Atencéo
Integral em Saude do Sistema Unico de Saude. Constitui-se
de saberes e praticas sanitarias articuladas intra e interseto-
rialmente. A especificidade de seu campo de agéo é definida
por ter como objeto a relagdo da satide com o ambiente e os



processos de trabalho, e por se realizar com a participagao e o
saber dos trabalhadores em todas as suas etapas®. A a¢do fun-
damental do modelo de VISAT esta voltada para a redugio
de riscos e dos impactos na saude, a partir de intervenc¢do no
processo de trabalho.

O desafio deste modelo estd nos limites relacionados a
organizagdo de forcas sociais que possam superar as barreiras
das politicas de gestdo do trabalho das empresas e as inércias
estruturais da organizagdo do trabalho em cada setor economi-
co. A agdo de VISAT tem uma caracteristica extrinseca aos ser-
vicos de satde, com seu foco de intervencio no trabalho e nas
formas em que ele se organiza, dificultando a absor¢do dessas
atividades nos servicos. Qualificar a demanda do setor em um
territdrio, explicitando a relagdo dos impactos na satide com
o modo de trabalhar e de como o trabalho organiza o espago
do cotidiano das pessoas é fundamental para a articulagdo das
acoes de VISAT junto a atengdo primdria no assunto.

Vigilancia da qualidade da agua para consumo humano

A agdo é fundamentada no acompanhamento de padrdes
de potabilidade, procedimentos adotados pelos responsaveis
pelo fornecimento de agua, em estabelecimento de alertas
ao sistema de saude, parte da vigilancia epidemioldgica das
doengas de veicula¢do hidrica. H4 uma perspectiva de agdo
intersetorial em que os acompanhamentos de comités de ges-
tdo de bacias, as agdes de preservagdo de aquiferos, a relagao
com as empresas de abastecimento, o processo produtivo da
agua de consumo humano, o direito a d4gua e o direito a saude
devem ser debatidos.

A 4gua é vital. E evidente sua ligagdo direta com a satde e
coma qualidade de vida. O processo de vigilancia da qualidade
da dgua verifica o acesso a agua e a qualidade deste acesso. Os
indicadores de potabilidade sdo instrumentos de aferigdo, e os
alertas ao sistema de producéo e consumo da agua derivam de
padrdes pré-estabelecidos e verificados sistematicamente por
meio de exames laboratoriais.

A logica deste modelo, em seu componente intrinseco ao
setor satde, articula essencialmente a vigildncia em satade
ambiental e a vigilincia epidemioldgica de agravos rela-
cionados a exposi¢do bioldgica ou quimica de veiculagdo
hidrica. Adota um estilo cldssico higienista de controle la-
boratorial de pardmetros de qualidade em que se fundamen-
tam as praticas da vigilancia sanitaria com a vigilancia dos
produtos de interesse a saude, da vigilancia epidemioldgica,
vigildncia de agravos de interesse sanitario, em articulagdo
com os laboratdrios de saude publica, com acompanhamen-
to de indicadores de exposi¢do e efeitos para detec¢ao de
anormalidades nos padrdes de referéncia e de casos clinicos
e suspeitas epidemioldgicas.

Vigilancia em satde ambiental e do trabalhador: reflexdes e perspectivas

Seu desafio estd centrado na ampliagio do escopo de
atuacdo, levando a uma mudan¢a de como é realizado o
trabalho de vigilancia da qualidade da dgua para consumo
humano, dando énfase intersetorial e participativa ao mode-
lo. O pressuposto inicial é de que os érgaos responsaveis pelo
saneamento basico e de desenvolvimento territorial urbano
estejam envolvidos diretamente nas politicas ambientais e
de abastecimento de dgua, parceiros imprescindiveis para a
garantia da qualidade.

O desenvolvimento de processos e procedimentos sistema-
ticos de uma agdo intersetorial, com instancias institucionais
locais, regionais e nacionais, para além do setor saide ¢ um
componente necessario e desejado, porém as diversidades de
linguagem, os conceitos desalinhados e os entraves politicos
sao fatores de distanciamento das agdes transversais exigidas
para uma intervengao efetiva em vigilancia.

A perspectiva de superagdo destes entraves é a participa-
¢do sistemdtica, como parte do estilo de atuagdo, atividade
relacionada a agdo de vigilancia, com troca de informacoes,
conceitos e, principalmente, consideragdes e experiéncias no
campo da saide ambiental relacionadas a qualidade da agua
para consumo humano nas reunides em comités de gestdo
de bacias hidrograficas, em féruns que estabelecam a relagao
com empresas de abastecimento de agua e analises das solu-
¢Oes alternativas de abastecimento de agua, de forma a ter um
processo continuo de constru¢do de praticas intersetoriais
neste campo de atuagio.

Vigilancia em saude de populagdes expostas a

contaminantes quimicos

O modelo de vigilancia da exposi¢do a contaminantes qui-
micos é centrado na a¢do da identificagdo de relagdes entre a
exposicao e a populagdo, o estabelecimento da possibilidade
de rotas de exposi¢do em um processo de delimitacédo formal
de contatos e contamina¢des quimicas em todo o ciclo de
vida das substéncias e produtos quimicos, definindo assim os
grupos populacionais expostos. Uma segunda caracteristica
¢ a avaliag@o de risco, um processo de andlise da exposi¢ao a
agentes quimicos derivado do proposto pela ATSDR.

Este estilo coincide com uma recomendagio do Programa das
Nagdes Unidas para o Meio Ambiente (PNUMA)® por meio de
abordagens estratégicas para a Gestdo Internacional de Substancias
Quimicas (SAICM) de levar em consideracio o ciclo de vida dos
produtos para dimensionar e estabelecer estratégias de vigilancia
dos agentes e produtos quimicos de relevancia para a satide. Cada
momento do ciclo de vida dos produtos, desde a produgio ao uso
e descarte, estabelece focos de andlise da possibilidade de contato
humano direto ou mediado por algum componente ambiental,
como solo, ar e agua.
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A histédria da vigilancia de produtos quimicos no Brasil
levou a priorizagdo dos agrotdxicos, do benzeno, merctrio,
chumbo e amianto. Esta defini¢io desenvolve um modelo de
vigilancia que, em linhas gerais, aponta para a defini¢do da
avaliagdo de riscos e o acolhimento dos problemas de satde
das populagdes expostas.

Seu maior desafio ¢ a interagao entre o foco da populagdo
exposta e os condicionantes dos riscos e vulnerabilidades,
os quais configuram a exposicdo efetiva. O acolhimento das
populacdes expostas e a identificagdo de casos de intoxicagdes
por produtos quimicos permanecem também como desafio
para o sistema de satide, que tem como perspectiva a defini¢do
e organizagdo de linhas de cuidados para agravos relacionados
a contaminacdo quimica.

Os efeitos desses processos de contamina¢do quimica
aguda e cronica sao multiplos, tornando o processo de aco-
lhimento da demanda e o estabelecimento de procedimentos
clinicos uma pratica complexa a ser desenvolvida caso a caso.
O resultado é a organizac¢do de servicos apresentada de modo
fragmentado e pontual com a defini¢do de protocolos locais
de acolhimento.

Por sua vez, o processo de interven¢ao nos determinan-
tes da exposi¢do quimica pressupde abordagem de vérios
niveis, com ag¢des multiplas e articuladas. O contexto das
exposi¢cdes populacionais é dado pelo modelo de produgio
e reproduciao adotado pela sociedade com caracteristicas
multiplas desiguais em que sdo estabelecidas configuragdes
de exposicdo em grupos mais ou menos vulneraveis. A vul-
nerabilidade é decorrente da inser¢do social e cultural dos
diferentes grupos populacionais, das possibilidades econo-
micas de protecio e resisténcia, dos fatores ambientais e for-
mas de contatos possiveis e da configuragdo bioldgica, seja
individual, relacionada ao momento de vida, e de grupos e
individuos, que manejam sua propria satide e suas potencia-
lidades de resisténcia.

O exemplo mais desenvolvido e mais complexo, com
multiplas tensdes, é o caso da exposigdo humana aos
agrotoxicos em que ha compartilhamento de agdes intra
e interinstitucionais, com a discussio e implantagdo de
um modelo de vigilancia de atengdo integral a populagio
exposta aos agrotoxicos, definido como prioridade em um
plano de acgdo’. Estao presentes no modelo desenvolvido,
conflitos e parcerias nas relacdes interinstitucionais com os
ministérios das areas agraria e ambiental. Ha ainda a cons-
tru¢do de uma parceria com movimentos agroecolégicos, e
de trabalhadores rurais na perspectiva de apoio a reducéo
do uso dos agrotdxicos.

Em termos técnicos operacionais, deve-se, em todos os
casos, acompanhar e avaliar a aplicagdo do modelo a partir
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de indicadores de produgio e uso das substancias quimicas
contaminantes e da exposi¢do ambiental e humana, de in-
dicadores biologicos e clinicos de alteragdes precoces, e de
indicadores de efeitos clinicos, tendo a vigilancia em saude
do trabalhador um parceiro estratégico para potencializa-
¢do das agoes.

Vigiladncia em saude ambiental dos riscos associados

aos desastres

E centrada na reducdo de risco®, induzindo um carater
dindmico de autoconstrugéo a partir de cada caso e também
de uma abordagem sistémica de mapeamento das vulnerabi-
lidades e capacidades de resposta.

A defini¢do do risco (R) adotada é decorrente do pe-
rigo (P), evento potencializado pela vulnerabilidade (V) e
inversamente proporcional a capacidade de resposta (CR),
representada por R=PxV/CR. Esta equagdo representa a agio
fundamental da vigilancia em saide ambiental associada aos
desastres em que a prevengio se baseia na intervengao siste-
matica de ampliagdo das capacidades de resposta e redugdo
das vulnerabilidades.

A avaliagdo do risco é continua e inerente ao modelo
para a tomada de decisdo durante o processo de gestdo
pos-desastre e fundamentada nos cendrios de vulnerabili-
dade construidos na fase de prevencdo dos desastres e no
plano de agdo de emergéncia. Para a avaliagdo do risco é
necessaria a constru¢do de indicadores de cada compo-
nente da equagdo que o estabelece, definindo indicadores
de risco de desastre, indicadores dos diferentes tipos de
vulnerabilidades, indicadores da capacidade de resposta e
indicadores do perigo/intensidade do fendmeno natural e
sua de interagdo com desastres tecnologicos. Devem seguir
a formula de identifica¢do do risco, que é o elemento-chave
da tomada de decisdo da Vigilancia em saude ambiental
dos riscos decorrentes dos desastres.

O maior desafio é dar praticidade ao modelo que te-
oricamente apresenta adequagdo exemplar e apelo social
amplo. Seu dilema permanente estd na tensdo entre os
processos de prevencao e mitigagdo. Os planos de acgdo e
resposta rapida sdo priorizados em detrimento as agdes
de redugdo de vulnerabilidades, que sdo processuais e
distantes do grupo que esta diretamente envolvido com a
vigilancia e prevengdo dos desastres.

O processo de mapeamento das vulnerabilidades
e capacidades em si ndo levam a redu¢do das vulnera-
bilidades nem ao fortalecimento das capacidades, ou
seja, as vulnerabilidades atingem a prépria capacidade
de reduzi-las e contingenciam a agéo intersetorial e a
participagdo popular.



DISCUSSAO E PERSPECTIVAS
As defini¢oes da VSA e VISAT estabelecem perspectivas de
intervengdo nos determinantes e condicionantes ambientais re-
lacionadosa VSA, enos determinantes dos processos produtivos
relacionados a VISAT, que expressam a complexidade da agdo
envolvida vislumbrando uma atividade multipla e articulada.
AT Conferéncia Nacional de Satide Ambiental (CNSA) reforca
a formulagio da base conceitual como premissa essencial para
um modelo complexo de vigilancia em saude, conforme pode
ser observado na principal diretriz aprovada na CNSA™:
“Mudanga no modelo de desenvolvimento econémico de
modo a promover a qualidade de vida e a preservagio do am-
biente, e a satide desta e das futuras geragdes com a protegéo
da agrobiodiversidade e da biodiversidade urbana e rural,
visando a sustentabilidade socioambiental responsavel”

A interagdo entre os modelos é estabelecida pela perspectiva
de fortalecimento institucional e no rastro de questdes e proble-
mas que fazem a interface entre os modelos de vigilancia.

O fortalecimento institucional se estabelece pela legitimidade
das acdes de intervencdo nos determinantes sociais e ambientais
operadas pelos distintos modelos. Essa legitimidade ¢ fundamen-
tada em evidéncias epidemioldgicas, redugdo de impactos na
saude decorrentes dos processos produtivos e do ordenamento
territorial, e mesmo das evidéncias de melhoria da qualidade de
vida das populagdes com a redugio de riscos e vulnerabilidades.

Como exemplo, citamos a questdo quimica presente nas
demandas dos trabalhadores; é objeto essencial da vigilancia
das populagdes expostas a contaminantes quimicos e também
esta presente na vigilancia da qualidade da 4gua, nos aciden-
tes com produtos perigosos e nos desastres, agravando suas
repercussdes e tornando-os eventos antropogénicos.

Outro aspecto de interacio entre os modelos é o processo
de legitimagdo da agdo da vigilancia em saude no DSAST,
em que a acdo de vigilancia da dgua apresenta-se como um
marco historico para a constru¢ido da concep¢ido do modelo
de vigilancia em satde ambiental, desde o século XVIII com
o caso do cdlera em Londres e a experiéncia de atuagdo de
John Snow''. Recentemente os casos de desastres, que por
terem a¢Oes sanitarias em situagdes dramaticas configuram a
estas agdes um alto grau de visibilidade, tornam-se fator de
fortalecimento para a legitimagdo da acdo do Departamento
de Vigilancia em Saide Ambiental e Saude do Trabalhador.

Uma constatagdo deste artigo é a configuragdo de um mo-
delo multiplo de vigilancia, em que a agdo prescrita ¢ um pro-
jeto em construgdo que pode ser visto a partir de trés eixos:
um interno ao servigo de vigilancia de elaboragdo metodolo-
gica e desenvolvimento de recursos humanos de construgao
da atividade técnica; um segundo eixo de legitimacéo interna

Vigilancia em satde ambiental e do trabalhador: reflexdes e perspectivas

ao SUS se integrando transversalmente ao modelo de atengao
integral, de formagao de redes técnicas de compartilhamento
de informacdes e de complementag¢io das agdes, e um terceiro
eixo intersetorial de integragdo da acao de intervengdo nos
determinantes sociais do processo saude-doenca.

O entrave principal é que embora as agdes interinstitucionais
estejam presentes nos modelos analisados acima, ndo ha a devi-
da pactuagio de sua operagao. Sua elabora¢do nao é vista como
uma acio técnica e, além disso, a integracdo entre instituicoes
e outros setores da sociedade é vivenciada no cotidiano como
tensoes e disputas. Resultam constantemente em uma retragéo
e reconfiguracio das acoes e do proprio modelo adotado, esta-
belecendo énfase em agdes estritamente setoriais e muitas vezes
restrita a propria instancia da vigildncia especifica. O resultado
dessa limitagdo é a configuracido de uma agao distante do foco
das situagOes e processos geradores das vulnerabilidades que
resultam em impactos na situacio de satude.

A estruturagdo da vigilancia em saide ambiental e da satide do
trabalhador no SUS requer um processo de defini¢io e pactuagio
social e um projeto estratégico, fundamentado na construgdo da
promogao da satide a partir das agdes de vigilancia. Essa pactuagéo
é um processo politico em que os atores municipais e estaduais de-
vem redefinir a importéancia e o espago da vigilancia em satide nas
secretarias de saide e suas relagdes com outras politicas publicas
voltadas para a promogao em cada espago/territorio de referéncia.

Em consondncia com este projeto estratégico, deve-se
estabelecer a governanga do processo por meio de agdes e
foruns intersetoriais e de ampliagdo da capacidade de inter-
ven¢do e acolhimento das demandas de saide ambiental e
do trabalhador, com a defini¢ao de instrumentos e estruturas
institucionais, formacao de profissionais de satide e interlocu-
tores intersetoriais e do movimento social.

Torna-se necessario ampliar o debate e pactuar decisdes
estratégicas de definicdo das politicas energética, industrial e
agraria e questionar a posi¢do do Brasil na divisdo internacio-
nal do processo produtivo e no desenvolvimento do modelo
global de produgio e consumo. As discussdes dos impactos a
saude advindo dos grandes empreendimentos e das queimadas
sdo exemplos de temas articuladores desta inser¢ao da satde
como valor no modelo de reprodu¢io social sustentavel.

Definir o papel da sociedade é fundamental na redugéo
dos riscos e na a¢do de redugdo das vulnerabilidades, estabe-
lecendo, em sintese, a vigildncia popular dos riscos como um
processo de comunicagdo-interagdo com a populagdo, articu-
lando aos movimentos sociais, em que a gestdo do territério,
do processo de produgdo e de consumo esteja pautada na
agenda politica das comunidades, redefinindo a dos munici-
pios e estados com a incorporagdo das questdes sanitarias na
perspectiva da sustentabilidade social e ambiental.
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