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RESUMO

Este artigo objetivou apresentar as
concepgOes que permeiam a Politica de
Assisténcia a Saude do  Servidor
(PASS) e 0 Subsistema de Atencdo a
Saude do Servidor (SIASS). Este ultimo
representa uma proposta do governo
federal, langcada em 2009, que normatiza
aspectos da politica nacional de saude
dos servidores federais. A criagdo do
SIASS, que representa uma inovacao no
campo da Saude do Trabalhador, base
estruturante da PASS, surge com a
tarefa de garantir sustentabilidade e
efetividade através do gerenciamento
das informacdes epidemioldgicas e de

vigilancias dos ambientes e processos
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de trabalho, a implantacdo desse
Sistema vem acarretando mudancas
significativas no que tange a politica de
salde destinada aos servidores publicos
federais. Tendo como premissa que a
politica e o subsistema séo inseridos
num contexto social, intenta-se produzir
uma sistematizacdo do conhecimento
produzido na &rea e, assim, auxiliar no
desenvolvimento de futuras
investigacOes, além de dar subsidios

para a construcao de intervencdes.

Palavras-Chave: Salde do Trabalhador, PASS,
SIASS.

ABSTRACT

This article aims to present the concepts
that permeate Policy Health Care
Server (PASS) and Subsystem Care
Server ( SIASS ) Health . The latter is a
proposal from the federal governmen,
launched in 2009 , that regulates
aspects of national health policy of
federal employees . The creation of
SIASS |, which represents an innovation
in the field of Occupational Health |,
structuring basis of PASS , comes up
with the task of ensuring sustainability
and effectiveness by  managing
information  and  epidemiological
surveillance of environments and work
processes , the implementation of this

system has been causing significant

changes in relation to health policy
intended to federal public servants .
With the premise that the policy
subsystem and are inserted in a social
context , tries - to produce a
systematization of knowledge produced
in the area and thereby assist in the
development of future research , besides

giving subsidies to build interventions

Keywords: Occupational Health, PASS,
SIASS.

RESUMEN

Este articulo tiene como objetivo
presentar los conceptos que permean
Politica Salud Cuidado Server (PASS) y
Subsistema de Atencidn Server ( SIASS)
Salud . Esta ultima es una propuesta del
gobierno federal , lanzada en 2009 ,
que regula los aspectos de la politica
nacional de salud de los empleados
federales. La creacion de SIASS, lo que
representa una innovacion en el campo
de la salud en el trabajo , base
estructuracion de PASS, viene con la
mision de garantizar la sostenibilidad y
la eficacia de la gestion de informacion
y vigilancia epidemiologica de los
entornos y procesos de trabajo , la
implementacion de este sistema ha
estado causando cambios significativos
en relacion con la politica de salud

destinada a los servidores publicos
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federales. Con la premisa de que el
subsistema de la politica y se insertan
en un contexto social , trata - para
producir una sistematizacion de los
conocimientos producidos en la zona y
de esta manera ayudar en el desarrollo
de futuras investigaciones , ademas de
dar subsidios para  construir

intervenciones.

Keywords: Occupational Health, PASS,
SIASS.

INTRODUCAO

Um aspecto relevante das
novas formas de gestdo diz respeito a
preocupacdo do Estado com a saude de
seus servidores, especialmente apos a
implantacdo da Politica de Assisténcia
a Salde do Servidor (PASS). Tal
politica contempla o0s eixos de
Promocdo e Vigilancia a Salde,
Assisténcia e Pericia, alem disso, é
destacado que as acdes a serem
desenvolvidas devem ser “pautados
pela Epidemiologia, trabalho
multidisciplinar, didlogo entre os trés
eixos e avaliagdo dos ambientes e
relagdes de trabalho.” (FERREIRA,
2010, p 15).

Antes da constituicdo dessa
politica, ndo havia instrumentos
normativos que subsidiassem 0

planejamento de um sistema integrado

que garantisse assisténcia a satde do
servidor publico federal. A atuacdo dos
6rgdos que compbem o Sistema de
Pessoal Civil da Administracdo
Federal (SIPEC) era marcada pelo
desenvolvimento de estratégias
diferenciadas, com parametros
técnicos distintos e centradas na figura
do médico. Além disso, as
caracteristicas de cada acdo, realizada
isoladamente, eram desconhecidas pelo
conjunto da Administracdo Puablica
(BRASIL, 2010).

De acordo com Ferreira (2010),
a discussdo quanto a PASS ganhou
maior importancia a partir da
Conferéncia Nacional de Recursos
Humanos da Administracdo Federal em
2009. Apobs essa Conferéncia, foi
constituido o Subsistema de Atencdo a
Saude do Servidor (SIASS), a partir do
Decreto n° 6.833, de 29 de abril de
2009. Este subsistema tem como
objetivo  principal  possibilitar a
implantagdo da PASS e se efetiva a
partir da estruturacdo de uma rede de
unidades que deverdo atender o
conjunto de servidores federais. O
0rgdo gestor do SIASS é a Secretaria
de Recursos Humanos do Ministério do
Planejamento, Orgamento e Gestéo
(SRH/ MPOG) e tem o papel
estratégico na  organizagdo e

estruturacdo das unidades citadas
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acima.

Nesse sentido, as caracteristicas
das acgdes sobre saude do trabalhador,
antes desconhecidas pelo conjunto da
Administracdo Publica, tém, a partir do
SIASS, a possibilidade de se integrar a
Rede Nacional de Servicos de Salde do
Servidor, cuja principal contribuicdo é
a garantia de uma rede de informagdes.

Os problemas com as
informagdes ndo ocorrem apenas entre
diferentes 6rgdos, mas no interior das
instituigdes. Este fato distancia o setor
de gestdo de pessoas das  reais
necessidades existentes nos espacos
de trabalho, além de dificultar o
desenvolvimento de acBes em saude
do trabalhador orientadas pela PASS.

Outro aspecto relevante € que
as questdes relativas a saude dos
servidores sO se tornam prioridades
quando o0 adoecimento ocasiona
auséncia ao trabalho. Observa-se que
os afastamentos em razdo de
adoecimento, raramente

caracterizados como doencas
relacionadas ao trabalho, representam
nlmeros preocupantes. Para ilustrar o
impacto desses afastamentos, Cunha,
Blank e Boing (2009, p. 228) aponta
que “as aposentadorias precoces e 0S
afastamentos do trabalho, em 2005,
contabilizaram para a Unido um custo

de R$ 300 milhdes”. No mesmo ano

de 2005, de acordo com Ferreira
(2010), o Governo Federal gastou
R$16  bilhdes de reais com
aposentadoria  por invalidez de
servidores publicos civis do poder
executivo. Cunha, Blank e Boing
(2009, p. 234) ressaltam que:

Na  Administracdo  Pdblica, a
preocupacdo com o0s custos gerados
pelo absenteismo- doenca por vezes
supera a significacdo do processo
adoecimento-afastamento do trabalho,
dando énfase as politicas de controle de
beneficios. Emerge a necessidade de
visualizar as cifras do absenteismo, na
sua representatividade maior, de
pessoas que estdo adoecendo de
forma alarmante, desprovidas
politicas de saude.Nesse sentido, o
desconhecimento das condi¢Ges de
trabalno, a falta de  dados
epidemiologicos, 0 nao-
compartilhamento de experiéncias de
intervencdo, dentre outros aspectos,
traduzem-se em uma caréncia de
informacdes que produz entraves a
PASS e ao planejamento de acBes. E
neste contexto que o presente estudo
buscou discutir as concepgdes que
permeiam a salde dos trabalhadores a
partir da apresentacdo da PASS e do
SIASS.
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METODOLOGIA

Para caracterizar o conhecimento
adquirido até 0 momento sobre a PASS
e 0 SIASS esta investigacdo se
caracteriza como uma  pesquisa
bibliogréfica na busca de
aprofundamento sobre os temas em
analise. A abordagem metodoldgica
deste artigo se alinha a perspectiva da
analise qualitativa. Além disso, foi
realizada uma pesquisa documental
sobre a Politica de Assisténcia a Saude
do Servidor (PASS) e o Subsistema de
Atencdo a Saude do Servidor (SIASS),
pois constitui em um rico instrumento
de pesquisa, por proporcionar uma
investigacdo mais abrangente, além de

viabilizar sua analise sistematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Movimentos sociais e Ac¢bes Publicas
voltadas para a promocdo da saude

do trabalhador

A Saude do Trabalhador parece
surgir da necessidade do Estado de
intervir mais efetivamente nas relacfes
do processo produtivo. Os movimentos
observados no  topico  anterior
invocaram a intervencdo do Estado
para regulamentar os ambientes de

trabalno no sentido de promover

condigOes laborais dignas.

Destaca-se  que  investigar

movimentos sociais, se firma como

relevantes pois,

(...) as politicas
neoliberais e 0 novo
complexo de
reestruturacéo
produtiva
conseguiram alterar
a dindmica da
sociabilidade do
trabalho no Brasil,
degradando-a, tanto
no sentido objetivo,
ou seja, no tocante
a materialidade da
organizacdo do
processo de
trabalho, quanto no
sentido  subjetivo,

principalmente  no

plano da
consciéncia de
classe (ALVES,
2002, p. 77).

A participagdo do Estado na
atuacdo desse novo campo de
conhecimento se intensificou a partir
da década de 70, na década posterior,
quando se observou a abertura politica
brasileira e, consequentemente, a
promulgacdo da Constituicdo Federal e
constituicdo do Sistema Unico de
Saude (SUS).

A | Conferéncia Nacional de

2023



Saude do Trabalhador (CNST) teve
fundamentalimportancia a0  trazer
subsidios as discussfes travadas nesse
contexto. Porém, a afirmacdo do
movimento dentro do campo
institucional acontece com a IX
Conferéncia Nacional de Saude (CNS) e
a Il Conferéncia Nacional de Saude do
Trabalhador em 1994.

Apés a criagdo do SUS,
iniciativas de integracdo institucional
passam a surgir no cenario das
politicas de salde com a criacdo da
Comissdo Interinstitucional de Salde
do Trabalhador (CIST) do Conselho
Nacional de Salde.

Na Constituicdo Federal de
1988, em seu artigo 200, afirma-se que
“ao sistema Unico de Saude (SUS)
compete executar as acdes de Salde
do Trabalhador, colaborar na protecéo
do meio ambiente, nele compreendido
o trabalho”. Na lei Orgéanica da Salde
(Lei 8.080) de 1990, a Saude do
Trabalhador passa a ser regida pelos
principios e diretrizes do SUS e toma
como principio basico que a saude
tem como fatores determinantes e
condicionantes, entre  outros, 0
trabalho.

De acordo com a Lei Organica,
a Saude do Trabalhador representa o
“[...] conjunto de atividades que se

destina, através de acdes de vigilancia

epidemiologica e vigilancia sanitaria, a
promocdo e protecdo da salde dos
trabalhadores, assim como visa a
recuperacdo e reabilitacdo [...]”
(CREPOP, 2008, p.21).

A 1l CNST, em 1994, ocorreu
em meio a esse quadro social e
estabeleceu que o modelo de
organizacdo de acBes em salde do
trabalhador  deveria passar pela
construcdo e consolidacdo do SUS, na
tentativa de integrar acbes para
combater  esta  fragilizagédo e
duplicidade de acdes.

Para  fortalecer as acOes
referentes a saide do trabalhador, o
Ministério da Salde criou a Rede
Nacional de Atencdo Integral a Saude
do Trabalhador (RENAST), através da
Portaria n.°1679/GM , em 19 de
setembro de 2002, “com 0 objetivo de
integrar a rede de servicos do SUS” a
partir da criacdo dos Centros de
Referéncia em Saude do Trabalhador
(CERESTSYS). Estes

desempenhar a fungcdo de suporte

“devem

técnico, de coordenacdo de projetos e
de educagdo em saude” (CREPOP,
2008, p. 22).

As unidades dos CERESTs
foram planejadas para atuar com
equipes definidas pela Portaria
1679/2002 e

profissionais de nivel superior e

formadas por
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meédio, exigindo-se a figura do
médico, do enfermeiro e do auxiliar de
enfermagem. Esses Centros assumem
a funcdo de “articuladores e
organizadores, no seu territorio de
abrangéncia, de acbfes intra e
intersetoriais de saude do trabalhador,
com a funcdo de retaguarda técnica”
(CREPOP, 2008, p. 23). Desenvolvem,
no entanto, acBes destinadas a
assisténcia de trabalhadores com
vinculos formais de trabalho e, em sua
maioria, atuam a partir de queixas
apresentadas pelos trabalhadores e/ ou
empregadores. Embora tenha
significado um avanco enquanto
unidades formadas para assisténcia ao
servidor, a atuacdo desses Centros
prejudica a efetiva investigacdo das
condicdes de trabalho e o planejamento
de acOes de promocéo de qualidade de
vida nos contextos de trabalho. Esse
prejuizo se deve a énfase dada as
atividades de reabilitacdo, e em sua
maioria, ndo atende as necessidades do
conjunto da populagdo trabalhadora.
(CREPOP, 2008)

JA& o Il CNST, instituida
através da Portaria Interministerial n°
774 de 2004, pelos Ministérios da
Previdéncia Social, do Trabalho e
Emprego e da Saude, representou um
avanco na busca de superacdo das

oposicbes que vém dificultando o

processo de unificacdo das agdes em
Saude do Trabalhador.

No que tange aos 0rgdos
publicos, as acdes em Saude do
Trabalhador sdo fragmentadas e com
caracteristicas heterogéneas. Ha
dificuldades, por exemplo, na
delimitacdo do perfil epidemioldgico
desse conjunto de trabalhadores, o que
dificulta a realizacdo de acbes de
vigilancia a salde que atendam a
necessidades peculiares do  setor
publico.

Da mesma forma, questdes
relativas & satde do servidor em geral
ndo constituiam, até entdo, prioridade.
Estas s6 se tornavam problemas
quando o adoecimento ocasionava
auséncia ao trabalho. No sentido de
minimizar essas distorcdes e sentindo o
custo efetivo que a administracdo
estava arcando com as consequéncias
de uma falta de politica para a saude do
servidor, o Governo Federal, através
do Ministério do Planejamento e
influenciado  pelo contexto das
discussoes travadas na I, Il e 11l CNST
criou, em 2003, a Coordenacdo de
Saude Ocupacional do  Servidor
Publico Federal — SISOSP.

O recente  processo  de
construgdo  de politicas  publicas
baseadas na atencdo a saude dos

servidores federais revela a intencéo de
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consolidar propostas de acdo alinhadas
aos anseios e as demandas
provenientes  destes trabalhadores.
Destacam-se, nesse sentido, trés
instrumentos legais, a saber: 1) a
Politica Nacional de  Recursos
Humanos (PNRH), que enfoca a
necessidade de democratizacdo das
relagbes de trabalho; 2) a Politica
Nacional de Seguranca e Saude do
Trabalhador (PNSST), formulada em
2004; 3) a Politica de Atencdo a Saude
do Servidor Publico Federal (PASS),
que surge em 2007 “[...] sustentada
por um sistema de informagdo em
salde do servidor, uma solida base
legal, uma rede de unidades e servicos
e pela garantia de recursos financeiros
especificos para a implementacdo de
acoes e projetos” (BRASIL, 2010).

A partir desses instrumentos, o
Governo Federal passou a
disponibilizar uma rede de atencdo a
salde bem articulada e com uma
proposta integradora. Conduz,
progressivamente, as instituiches a
considerar a informagcdo  como
importante ferramenta de
transformacéo da situacdo de satde de
seus servidores. A Comunicacao,
garantida pelo Subsistema Integrado de
Atencdo a Saude do Servidor (SIASS),
parece ser o diferencial desta politica,

pois torna as agdes mais proximas das

discussdes nacionais e regionais.

O Subsistema Integrado de Atencéo a
Saude do Servidor Publico Federal
(SIASS)

A criagio do SIASS, que
representante uma inovagdo no campo
da Saude do Trabalhador, base
estruturante da PASS, surge com a
tarefa de garantir sustentabilidade e
efetividade através do gerenciamento
das informagfes epidemioldgicas e de
vigilancias dos ambientes e processos
de trabalho, a implantacdo desse
Sistema vem acarretando mudancas
significativas no que tange a politica de
salde destinada aos servidores publicos
federais. [Este processo promove
mudancas na organizacdo e no
ambiente laboral, a partir da busca
ativa de doencas, a prevencdo dos
acidentes e das doencgas ocupacionais
e, principalmente, a capacitacdo para
a adocdo de praticas que melhorem a
qualidade de vida e de trabalho.

O SIASS foi planejado e
instituido pelo Ministério do
Planejamento, Orgamento e Gestéo,
sendo regulamentado pelo Decreto de n°
6.833, de 2009. O SIASS pertence ao
Sistema de Pessoal Civil da
Administracdo Federal (SIPEC) e
objetiva
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(...) coordenar e integrar acOes e
programas nas areas de assisténcia a
salde, pericia oficial, promogcéo,
prevencdo e acompanhamento da salde
dos servidores da administragéo federal
direta, autarquica e fundacional, de
acordo com a politica de atencdo a
salde e seguranca do trabalho do
servidor publico federal, estabelecida
pelo Governo (BRASIL, 2009).

Os principais desafios para
garantir a efetividade da PASS e do
SIASS sdo a uniformizagdo de
procedimentos, a transparéncia dos
critérios  técnicos, a  agilidade
administrativa, a racionalidade de
recursos e 0 apoio multiprofissional na
constituichio  das  equipes.  Tais
dificuldades precisam ser discutidas
para que o SIASS proporcione
coeréncia as agBes e um impacto
positivo na saude dos trabalhadores.

Os trés eixos de atuacdo do
SIASS sdo apresentados no artigo
terceiro do referido decreto.

| - assisténcia a saude: a¢bes que
visem a prevencéo, a deteccao precoce e
0 tratamento de doencas e, ainda, a
reabilitacdo da saude do servidor,
compreendendo as diversas areas de
atuacdo relacionadas a atencéo a saude
do servidor publico civil federal;

Il - pericia oficial: acdo médica

ou odontolégica com o objetivo de

avaliar o estado de saude do servidor
para 0 exercicio de suas atividades
laborais; e

1l - promocgédo, prevencdo e
acompanhamento da satde: a¢cbes com o
objetivo de intervir no processo de
adoecimento do servidor, tanto no
aspecto individual quanto nas relacGes
coletivas no ambiente de trabalho.
(BRASIL, 2009).

Para dar legitimidade e
visibilidade a esta Politica realizou-se,
em outubro de 2008, o | Encontro
Nacional de Atencdo a Salde do
Servidor — | ENASS e o Il Encontro
Nacional de Atencdo a Salde do
Servidor — Il ENASS em novembro de
2009. Esses

relevantes para a construgdo coletiva e

momentos foram

para a troca de experiéncias, além de
dar inicio as articulagbes em torno do
SIASS, com o estabelecimento de
convénios entre os diversos 6rgdos da
AFP. Além disso, algumas acdes foram
implementadas para dar subsidios para a
consolidacdo da PASS por meio do
SIASS, sdo elas: realizacdo de
diagndstico dos servicos de salde em
ambito  nacional; implantagdo de
Sistema  Unico de Informagdes;
uniformizacdo do beneficio de “satde
suplementar”; ampliagdo dos servigos
de Pericia em saude; énfase nos eixos de

Vigilancia e Promocdo a saude e
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articulacdo de acdes relacionadas a
capacitacéo e comunicacéao.

No mesmo sentido, o | Férum
de Salde Mental na Administracdo
Publica Federal, realizado em agosto
de 2009, teve a finalidade de levantar o
tema da saude mental no trabalho e sua
valorizacdo no ambito da politica do
SIASS, para fundamentar estratégias de
levantamento de riscos ambientais,
investigagdo dos contextos de trabalho
e no investimento em formacdo de
equipes multiprofissionais para lidar
com a saude integral.

Em 2010, o Departamento de
Saude, Previdéncia e Beneficios do
Servidor promoveu o Il Encontro
Nacional de Atencdo a Saude do
Servidor — 11l ENASS e o Il Férum de
Salde Mental na Administracdo
Publica Federal, que significou uma
abertura de horizontes, pois
possibilitou uma rica discussdo em
torno de acbes em andamento e de
experiéncias bem sucedidas por
diversos setores.

Mesmo diante de toda essa
articulacdo no sentido de discutir a
PASS e o SIASS, esses mecanismos,
com todo o seu potencial e conquistas,
dificuldades de

consolidagdo em virtude da cultura de

apresentam

assisténcia fragmentada, carente de

promocdo de medidas de prevencéo.

Percebe-se que 0s novos
conceitos assumidos pela PASS
buscam que o0s servidores sejam
protagonistas na construcao,
apropriacdo e execucdo dessa politica.
Dessa forma, a participacdo de todos,
em especial dos  gestores, &
indispensavel para o seu éxito. Enfatiza-
se que O sujeito ativo e participativo
estd intimamente  relacionado &
possibilidade do trabalhador intervir

naquilo que Ihe causa adoecimento.

CONCLUSAO

Apontou-se a relevancia de se
ampliar esta discussdo no sentido de
se enfatizar a importancia de buscar as
relacbes possiveis de processos de
salide-doenca com a organizagdo e com
0s contextos de trabalho.

Para subsidiar essa discusséo
foi realizado um levantamento na
literatura sobre as concepgbes da
palavra “trabalh0”, seu papel na
insercdo social e na constituicdo da
identidade.  Além  disso, foram
apresentadas as delimitagbes do
modelo tedrico do Campo da Saude do
Trabalhador através de sua evolugdo
historica.

Sugere-se, também, que sejam
realizados investimentos em pesquisas

que permitam compreender melhor a
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relagdo  salde-trabalho, com a
colaboracdo de variadas abordagens,
com enfoque interdisciplinar e com a
participacdo dos trabalhadores nesse
processo de construcdo coletiva. Dessa
forma, as acdes de promocdo da saude
do trabalhador, e as informagdes
obtidas nesse estudo  permitem
concluir que o contexto organizacional
pode ser usado para promocao da
salde, tornando-se fonte de motivacdo
e prazer, ao invés de ser fonte de
impactos negativos, causadores de

adoecimento.
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