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Em defesa do nosso Estado de Direito e do exercicio pleno do poder
administrativo de policia a Visat, citamos o grande jurista e filosofo italiano:

"Os direitos sociais, entre os quais figura o direito a satide e a seguranga no trabalho, impoem
ao Estado ndo apenas um dever de absten¢do, mas um dever de presta¢do positiva. O
reconhecimento desses direitos exige uma interven¢do direta e progressiva do poder publico na
esfera das relagées sociais, a fim de reduzir as desigualdades e proteger os sujeitos vulneraveis
contra as agressoes produzidas pelo sistema econéomico. Ndo basta que o direito seja
proclamado, é necessario que o Estado mobilize os instrumentos de coagdo e vigilancia
indispensaveis para tornd-lo eficaz na vida cotidiana dos cidaddos." (Bobbio, 2004, p. 72)

Bobbio, Norberto. A era dos direitos. Tradu¢ao de Carlos Nelson Coutinho.
Nova ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.



RESUMO

O presente projeto aplicativo, desenvolvido no ambito da Especializacdo em Direito Sanitario
do Instituto de Direito Sanitario (Idisa), propde o fortalecimento da Vigilancia em Saude do
Trabalhador (Visat) no estado da Bahia, com foco na operacionalizagdo do Poder de Policia
Administrativa. A proposta fundamenta-se no reconhecimento constitucional da saide como
direito universal (Art. 200 da CF/88) e na recente atualizagdo do marco regulatério estadual
pela Lei n® 14.878/2025 (Novo Codigo de Vigilancia em Saude) e seu Decreto n°
24.038/2025. O problema central que motiva a intervengdo ¢ a persistente lacuna entre a
densidade desse arcabougo juridico e sua aplicacdo pratica cotidiana pelos agentes da Visat,
gerando um cendrio de "desresponsabilizac¢do sanitaria" e inseguranga técnica na fiscalizagdo
de ambientes e processos produtivos. A justificativa do projeto reside na necessidade de
romper com o ciclo de precarizagdo técnica e garantir autonomia funcional aos servidores,
permitindo que o SUS exerca plenamente seu papel de autoridade sanitaria, superando a visao
limitada de que a fiscalizagdo de ambientes e processos de trabalho seria exclusividade da
Unido. Para enfrentar essa realidade, o objetivo geral define a criagdo de um curso de
capacitagdo técnicade 80 horas, voltado a servidores municipais e estaduais da Bahia. Os
objetivos especificos buscam qualificar a lavratura de atos administrativos - como autos de
infracdo e termos de interdi¢do - sob os principios da competéncia, finalidade, forma, motivo
e objeto, prevenindo nulidades processuais e fortalecendo a articulagdo intersetorial com o
Ministério Publico do Trabalho e a Auditoria Fiscal do Trabalho. Metodologicamente, o
projeto estruturou-se em quatro fases: uma formulagdo dialética por meio de oficinas criticas;
uma revisao integrativa da literatura em bases de dados cientificos; um estudo exploratorio-
comparativo das legislagdes sanitarias das 27 unidades da federacdo; e, por fim, o desenho
pedagégico da intervengdo. O curso proposto adota a modalidade hibrida e utiliza
metodologias de educagdo permanente, fragmentando 60 horas tedricas sincronas, seguidas de
20 horas de praticas presenciais em Salvador. O conteudo programatico ¢ dividido em cinco
modulos que abrangem desde os fundamentos do Direito Administrativo até a ética e
autonomia na fiscalizagdo em rede. O projeto cumpriu os preceitos da ética em pesquisa
utilizando dados secundérios de dominio publico com fidedignidade e impessoalidade. Em
suma, a intervengdo busca conferir densidade operacional ao agente da Visat, transformando a
norma legal em uma ferramenta viva de prote¢do social. O projeto transcende o ensino
tradicional para se consolidar como um ato politico de fortalecimento do SUS-BA,
assegurando que o poder de policia atue como garantidor da vida e da dignidade da classe
trabalhadora frente aos riscos dos ambientes e processos de trabalho.

PALAVRAS - CHAVE: Poder de policia; Vigilancia em Saude do Trabalhador.
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1. APRESENTACAO

A institucionalizacao da Vigilancia em Saude do Trabalhador (Visat) no Brasil possui uma
histéria recente. Seu reconhecimento constitucional como area de satde publica, estabelecido
em 1988 por meio da promulgacdo da Constituicdo, permitiu a saude do trabalhador
constituir-se como um dos eixos estruturantes de atuacdo do Sistema Unico de Satde (SUS).
Neste cenario, a Lei Organica da Saude (Lei n° 8.080/1990) consolidou a saude do
trabalhador como campo de atuagao do SUS, ao institui-la no arcabougo juridico, conferindo
responsabilidade compartilhada a Unido, aos Estados e aos Municipios para a protecdao da

saude, incluindo os ambientes e processos de trabalho.

Antes da Constituicdo Federal de 1988, o acesso a agdes e servigos de saude ndo era garantido
a todos; sendo fragmentado, contemplava apenas os trabalhadores formais, regidos pela
Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT), e os individuos que podiam contratar assisténcia
médica privada. A maior parte da populacdo brasileira, especialmente os trabalhadores
informais, autonomos, sem carteira assinada e/ou desempregados, dependiam das unidades

publicas de saude, de institui¢des filantropicas e de caridade.

Nesta época:

O movimento sindical exerceu um importante papel nesse processo. Ja havia, no
ambito das lutas sociais daquela época, pressdo dos trabalhadores e das suas
entidades representativas para dar visibilidade as condigdes insalubres dos
ambientes de trabalho, aos adoecimentos € mortes de trabalhadores decorrentes dos
processos e condigdes de trabalho. (Bahia, 2023.p. 15).

O advento constitucional permitiu a criagdo de novas leis, portarias e de outros dispositivos
legais que respaldam as acdes de Vigilancia em Satde do Trabalhador no SUS. O primeiro
marco foi a Constituicdo Federal de 1988, que reconheceu a saude como um direito de todos e
dever do Estado e incorporou, formalmente, as agdes de Saude do Trabalhador como uma das
atribuicdes do SUS. A Lei Federal n°® 8.213 de 24 de junho de 1991, dispds sobre os Planos de
Beneficios da Previdéncia Social, nela incluidos os beneficios decorrentes de acidentes e
doencas do trabalho; a Portaria GM/MS n° 3.120, de 1° de julho de 1998, aprovou a Instrugao
Normativa de Vigilancia em Saude do Trabalhador no SUScom a finalidade de definir
procedimentos basicos para o desenvolvimento das agdes correspondentes.Posteriormente, a

Portaria GM/MS n° 3.908, de 1999, aprovou a Norma Operacional de Saude do Trabalhador,
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que definiu procedimentos para orientar e instrumentalizar os servicos de saude do

trabalhador no SUS no ambito dos estados € municipios.

No ano de 2002, a Portaria GM/MS n° 1.679 instituiu a Rede Nacional de Atencao Integral a
Satde do Trabalhador (Renast), reconhecendo e habilitando os centros de referéncia em saude
do trabalhador (Cerest). Em seguida, a Portaria GM/MS n° 777, de 2004, estabeleceu os
procedimentos técnicos para a notificagcdo compulsoria de agravos relacionados ao trabalho

em rede de servigos sentinela especifica no SUS.

Mais recentemente, a Portaria GM/MS n° 1.823, de 2012, instituiu a Politica Nacional de
Satude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT); a Resolugdo CNS n°® 588, de 12 de julho
de 2018 institui a Politica Nacional de Vigilancia em Satde (PNVS); a Portaria Federal
GM/MS n° 264 atualizou a Lista Nacional de Notificagio Compulsoria.

A esse conjunto normativo, bem como as constitui¢des estaduais, leis organicas municipais e
os codigos de saude ou sanitdrios, constroem um arcabouco juridico essencial para garantir a
efetividade das agdes de Vigilancia em Saude do Trabalhador, que estd pautada no dever de
promover ambientes seguros, entendendo que trabalho é onde se ganha a vida e ndo o
contrario, sendo responsavel pela identificacdo, intervencao, controle e eliminagao dos riscos
presentes nos ambientes e processos de trabalho e prevencdo de agravos a saide a eles

relacionados.

Por muito tempo, a inspe¢do nos ambientes de trabalho foi vista como atividade exclusiva da
Unido, sendo desenvolvida apenas pelo Ministério do Trabalho. Entretanto, a partir do
arcabougo constitucional, o SUS passou a ter competéncia clara e direta para cuidar da saude
do trabalhador (art. 200), constituindo-se como oresponsavel diretopela promocao, protecao,
prevengdo e recuperacao da saude dos trabalhadores, tanto em ambientes de trabalho formais

como informais.

Desta forma, de acordo com o entendimento juridico, ndo ha exclusividade quando se trata de
protecao a saude, mas sim uma competéncia administrativa comum e concorrente, ou seja,
enquanto o Ministério do Trabalho e Emprego (MTE) fiscaliza o cumprimento da legislagdo
trabalhista brasileira no que se refere a relagdes de trabalho, a exemplo de: contratos de
trabalho, pagamentos de FGTS, verificacio de carteira de trabalho, tendo uma atuacdo
relacionada ao emprego e a protecdo social do trabalhador, o SUS, por meio das acdes de

vigilancia de ambientes e processos de trabalho, atua na prote¢do da saude, intervindo nos

14



processos produtivos sempre que houver risco a integridade fisica ou mental dos

trabalhadores.

No ambito da Vigilancia em Saitde do Trabalhador, o exercicio do poder de policia
administrativa se da por meio de agdes de inspegdes de ambientes e processos de trabalho,
lavratura de autos de infracdo sanitaria, imposicdo de medidas cautelares e instauragao de

processos administrativos sanitarios, sempre orientados pela protecao do bem juridico saude.

Para a professora e jurista Dra Lenir Santos:

“(...) a competéncia privativa da Unido para legislar sobre direito do trabalho ndo se
sobrepde nem entra em conflito com a competéncia dos Estados e dos Municipios ao
editar, de forma suplementar, normas de protecdo e defesa da saude, em especial do
trabalhador, por se situar em campos distintos, autdnomos, ainda que conexos pelo
bem juridico que se pretende proteger” (Santos, 2001, p. 142).

Ainda segundo a mesma jurista:

O Sistema Unico de Saude deve preparar-se para realizar todas as agdes e servigos
que diretamente estejam relacionados com o dever que a Constitui¢ao lhe confere de
promover, proteger e¢ recuperar a saude, seja de forma preventiva, na redugdo de
riscos de doengas e de outros agravos, seja de forma curativa. (Santos, 2001. p. 133).

Assim, a atuagdo da Visat encontra respaldo no direito sanitario e no direito administrativo,

ndo se subordinando a logica exclusiva da fiscalizacao do trabalho.

No Estado da Bahia, a Satide do Trabalhador constitui um campo de atuacao consolidado no
ambito do SUS, estruturado a partir do processo de institucionalizacdo das politicas publicas
de saude no Brasil, destacando-se como um dos estados pioneiros no desenvolvimento de
acOes em Visat, ap6s a criacao do Centro de Estudos em Satide do Trabalhador (Cesat) que foi
instituido a partir das deliberagdes da 1* Conferéncia Estadual de Satide dos Trabalhadores,

em maio de 1988.

As primeiras acdes do Cesat foram voltadas para o diagndstico de doengas ocupacionais;
posteriormente, a realizagdo de inspegdes nos ambientes de trabalho, estruturando a vigilancia
em ambientes de trabalho no estado.Atualmente denominado Centro Estadual de Referéncia
em Saude do Trabalhador, esta vinculado a Superintendéncia de Vigilancia e Prote¢ao da

Saude (Suvisa), da Secretaria da Satde do Estado da Bahia (Sesab) (Nobre e cols., 2011).

O fortalecimento das agdes de saude do trabalhador no estado foi impulsionado por

instrumentos normativos que ampliaram o papel do SUS na érea. Destaca-se a publicagdo da
15



Portaria Estadual n® 2.320, de 25 de julho de 1995, que estabeleceu as atribuigdes do SUS
quanto ao desenvolvimento das ag¢des de vigilancia a satde do trabalhadorna Bahia.Em anos
posteriores, esta portaria foi atualizada pelas Portarias Sesab n°® 3.354/2008 e 124/2011,
mantendo bem estabelecidas as atribui¢des das equipes de Visat das instancias da rede SUS
(Diretoria, Regionais de Saude e Cerest), nas inspeg¢des ¢ demais agdes de vigilancia de
ambientes e processos de trabalho, inclusive a prerrogativa de acionar forca policial no caso
de recusa ou obstrucdo da acdo de vigilancia por parte do empregador ou seus prepostos, bem
como as obrigacdes dos empregadores, na disponibilizagdo e acesso a informagdes ¢ adogao
das medidas de prevengao e prote¢ao. Essas portarias referenciavam como documento técnico
orientador o Manual de Normas e Procedimentos para a Vigilancia em Saude do Trabalhador,
publicado em 2002 (Sesab, 2002). Em 2012, foi publicado outro instrumento especifico —
“Orientagdes Técnicas para a Vigilancia de Ambientes e Processo de Trabalho”, com maior

detalhamento metodologico e técnico para as acdes de Vapt no estado (Bahia, 2012).

Outro avanco estratégico importante foi a instituicdo da Politica de Satde do Trabalhador e da
Trabalhadora do Estado da Bahia (PSTT-BA), aprovada pelo Conselho Estadual de Satide em
3 de dezembro de 2020 e publicada em 15 janeiro de 2021 através da Portaria Sesabn® 30. A
PSTT-BA ¢ um instrumento normativo e orientador do SUS no ambito estadual, cuja

finalidade:

(...) € definir os principios, as diretrizes, os objetivos ¢ as estratégias a serem
observados pela gestdo estadual do Sistema Unico de Satde (SUS) e pelas instncias
regionais e municipais que compdem a Rede Estadual de Atencdo Integral a Satde
do Trabalhador e da Trabalhadora (Renastt-BA), para o desenvolvimento da atencao
integral a satide do trabalhador e da trabalhadora, visando a promoc¢édo e a protegdo
da satude dos trabalhadores ¢ a redugdo da morbimortalidade decorrente dos modelos
de desenvolvimento e dos processos produtivos.(Bahia, 2021, p.18).

O documento ainda estabeleceu as responsabilidades compartilhadas entre Estado e os
municipios, definindo estratégias de gestdo, de vigilancia, financiamento e de monitoramento
das agoes, refor¢cando a necessidade de articulagdo intersetorial e participacdo social para

garantir a efetivacao das agdes de satide do trabalhador.

Na mesma época, foi aprovada e publicada aPortaria Estadual Sesab n°® 31, de 14 de janeiro de
2021, que instituiu a Lista de Doencas Relacionadas ao Trabalho para o Estado da Bahia
(LDRT-BA), com objetivo de orientar a identificacdo de riscos e patologias associadas a ser
utilizada nas agdes de assisténcia, vigilancia epidemioldgica e vigilancia de ambientes e

processos de trabalho.
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Ainda sobre a evolucao legislativa do estado baiano no campo da saude do trabalhador, foi
sancionado em fevereiro de 2025 o novo Codigo de Vigilancia em Saide - Lei Estadual n°
14.878/2025 - regulamentadoem outubro do mesmo anopelo Decreto n® 24.038/2025,
representando um marco normativo de grande relevancia, para a moderniza¢ao e ampliagao da
capacidade de intervengdo da Visat e do SUS na fiscalizagdo dos ambientes e processos de
trabalho, estabelecendo normas para promocgdo e protecdo da satide,definindo a saude como
um direito fundamental com responsabilidades compartilhadas entre o Estado, municipios e

toda a sociedade.

O antigo codigo de satde do Estado da Bahia que datava de 1981, anterior a Constitui¢ao
Federal de 1988, nao continha nenhum artigo relativo a satide do trabalhador, nem dispunha
sobre o exercicio da fungdo de policia sanitaria na prote¢do a satide dos trabalhadores (Nobre,
2001). Ja o novo codigo confere e reafirma a atividade de policia administrativa como
instrumento legal para as agdes de vigilancia em satide do trabalhador, oferecendo assim,
maior seguranca juridica as ac¢des de inspecdo, interdicdo e demais medidas cautelares
adotadas em situacdes de risco a saude dos trabalhadores. Ao integrar principios do direito
sanitario, administrativo ¢ ambiental, a Lei Estadual n° 14.878/2025 contribui para a
superagao de controvérsias interpretativas, fortalecendo a autonomia técnica das autoridades
sanitarias e a efetividade das agdes de Vigilancia de Ambientes e Processos de Trabalho

(VAPT) no territorio baiano.

Apesar dos avancos alcangados no estado da Bahia com a implanta¢do do novo codigo de
vigilancia em saude e das demais bases legais que respaldam as a¢des de VAPT, observa-se
que ainda persistem entraves institucionais e praticos que dificultam essa agdo, como por
exemplo: a constituicdo histdrica das praticas de vigilancia em satde ancoradas na
compreensdo de que o poder de policia administrativa era atribuidosomente a vigilancia
sanitaria; o suposto conflito de competéncias persistindo a interpretagdode que a inspe¢ao em
ambientes de trabalho € atribuicdo exclusiva do Ministério do Trabalho e Emprego; o pouco
conhecimento das equipes de Visat a respeito das bases legais e operacionalizagdo do poder
de policia administrativa devido a relativa inseguranga juridica pela caréncia de normas legais
padronizadas sobre o tema; a precarizagao dos vinculos das equipes de vigilancia em saude; a
desresponsabilizacao sanitdria por parte de gestores a respeito da importancia e atribuicdes da
vigilancia em saude; e a fragmentagdo da legislacdo que normatiza o poder de policia da Visat

dispersa em diversos documentos legais dificultando a sua compreensdo e aplicagdo e até
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mesmo o desconhecimento do papel da vigilancia em satde do trabalhador frente ao

adoecimento provocado por condigdes de vulnerabilidades no trabalho.

Mediante os fatos apresentados e da necessidade de avangar na organizagdo, legitimagdo e
fortalecimento das inspecdes sanitarias em satde do trabalhador pela Visat na Bahia, tomando
como base as legislacdes vigentes e o novo codigo de vigilancia em satde, somando a isso a
oportunidade proporcionada pelo curso de Especializagao de Direito Sanitario ofertado pelo
Instituto de Direito Sanitério (Idisa), que estabeleceu como trabalho de conclusdo do curso a
constru¢dao de um projeto aplicativo, com objetivo de estimular a capacidade dos alunos para a
construgdo de solugdes de problemas concretos identificados a partir do conhecimento
adquirido no proprio curso ou através de realidades vivenciadas ou de interesse profissional,
evidenciou-se a necessidade de elaboragdo e aplicagao de um projeto direcionado a ratificar e
consolidar as bases legais que fundamentam o exercicio da atividade de policia sanitéria pela

Vigilancia em Saude do Trabalhador no Estado da Bahia.

As primeiras orientagdes eram de que o projeto deveria ser construido em grupo. O instrutivo
para a composicdo das turmas baseou-se na escolha de temas relacionados aos conteudos
programaticos ja abordados ao longo do curso; assim, a partir das orientacdes, os alunos
elegeram quatro eixos tematicos: saude mental (grupo 1), financiamento (grupo 2), vigilancia

sanitaria (grupo 3) e vigilancia em saude do trabalhador (grupo 4).

A formacao do grupo 4 para a elaboracdo do projeto aplicativo baseou-se nos percursos
formativos/académicos dos alunos na area da salide coletiva e também nas praticas
acumuladas e vivenciadas na tematica da Vigilancia em Satde. Em um primeiro momento, o
grupo foi composto por doze integrantes, que identificaram dois temas centrais a serem

trabalhados no projeto aplicativo.

O primeiro tema identificado foi a subnotificacdo de agravos relacionados ao trabalho, seus
determinantes e aplicagdo das normas sanitarias. Seguido do segundo tema constituido por
bases legais e poder de policia para a Visat. Por votagdo, o tema escolhido foi o segundo. Por
orientacdo da dire¢do do Idisa, em observancia as suas normas institucionais, a equipe 4 foi
finalmente composta por 10 pessoas, sendo nove residentes da Bahia e uma na cidade de
Curitiba; todos(as) sdo servidores(as) publicos(as) com formacdo académica em dareas da
saide como enfermagem, odontologia, medicina e medicina veterinaria, terapia ocupacional e
na area do direito, da gestdo publica e da administragcdo, em sua grande maioria com mais de

15 anos de atuacdo em vigilancia em saude no SUS.
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Por solicita¢dao do Idisa, o grupo escolheu o seu orientador para supervisionar ¢ acompanhar a
equipe durante o desenvolvimento do projeto aplicativo, como também indicou uma lider,
responsavel por coordenar as agdes, acompanhar o andamento das atividades e promover a

articulacdo entre os membros do grupo.

Figura-1: Print de reunido com o orientador do grupo

Finalizada esta etapa, a equipe definiu de forma consensual o tema provisorio sintese “Bases
legais para o exercicio do poder de policia da Vigilancia em Saude do Trabalhador, no Estado
da Bahia: fiscalizacdo de ambientes e processos de trabalho”, cuja proposta de intervengao
seria a realizagdo de curso de capacitagdo direcionado aos servidores de vigilancia em satde

das esferas municipal e estadual da Bahia.

Ao longo das etapas da disciplina de Metodologia da Pesquisa, o grupo submeteu-se a um
exercicio dialético de construgdo, desconstru¢do e reconstrucdo do objeto de estudo. Esse
processo continuo de refinamento permitiu ndo apenas delinear o problema de pesquisa com
maior precisdo, mas também consolidar os conceitos-chave que fundamentam a nossa
tematica. Através desse amadurecimento metodologico, foi possivel estabelecer objetivos
exequiveis e consistentes, alinhando nossas aspiracoes académicas as possibilidades reais de

intervengdo e andlise no campo da satde publica.
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Figura-3: Print do exercicio 2 de metodologia, dezembro, 2025

Entretanto, deparamo-nos com um desafio metodologico relevante: a amplitude das nossas
proposi¢des iniciais. Haviamos delineado um leque de objetivos tdo vastos e complexos que
sua execucdo integral tornava-se incompativel com o cronograma académico e a densidade
exigida pelo curso. Percebemos que cada objetivo proposto possuia envergadura suficiente
para protagonizar um projeto aplicativo autdnomo. Assim, compreender a inviabilidade de
manté-los em um unico escopo foi um exercicio fundamental de sintese e maturidade,

permitindo-nos priorizar um recorte mais preciso, aprofundado e, acima de tudo, exequivel.
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Figura 4: Print do exercicio 2 onde o grupo dialogou com a professora da disciplina de Metodologia

da Pesquisa o nosso objetivo geral e especificos

Como mencionado anteriormente, a escolha do tema partiu do principio de que a Vigilancia
em Saude do Trabalhador, nela incluida a vigilancia de ambientes e processos de trabalho,
possui bases legais que respaldam a sua atuacdo na protecdo da satde de trabalhadores e
trabalhadoras.Porém, o grupo de trabalho identificou que, além da necessidade de
conhecimento técnico para a identificacdo e avaliagdo dos riscos a satde presentes nos
ambientes e processos de trabalho,o problema central a ser enfrentado, para a efetivagdo do
poder de policia administrativa pela saide do trabalhador,seriaa falta do entendimento
sistematizado a respeito do arcabouco juridico, do rito processual sanitario aplicavel a
apuracdo de infracdes e a imposicdo de san¢des em saude do trabalhador, de modo a permitir
que os agentes da Visat baiana exer¢am o poder de policia com a maxima eficacia e seguranga

juridica, garantindo a prote¢do da satde dos trabalhadores e trabalhadoras.

Diante dessa lacuna, o objetivo principal do projeto aplicativo consiste em propor um curso de
capacitacdo técnica, teorico-pratico e semipresencial, utilizando metodologias ativas e
convencionais como: aulas expositivo-dialogadas abordando boa parte do contetido, estudos
de caso administrativos e juridicos, simulagdes de inspe¢do com e sem a lavratura do auto de
inspecao, exercicios praticos contemplando as fases pré e pos lavratura do auto de infragao,
exercicios de fixagdo sobre o rito do processo administrativo sanitario (PAS), direcionado aos
servidores das esferas municipal e estadual da Bahia, dos Nucleos e Bases Regionais de Saude

(NRS/BRS) e Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador (Cerest) que atuam na Visat,
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visando conferir densidade tedérica e operacional ao exercicio do poder de policia
administrativo em face a vigilancia de ambientes e processos de trabalho, assegurando que o
processo sanitdrio de Visat esteja pautado nos principios que fundamentam o direito
administrativo e a atuagdo estatal, assim, garantindo autonomia funcional as autoridades

sanitarias em Visat e a ampliagao da prote¢ao do bem juridico satde.

O grupo, ao finalizar o delinecamento da questdo problema e definir o objetivo principal do

projeto, apresentou-o em uma aula na disciplina de metodologia da pesquisa, compartilhando

OBJETIVO PRINCIPAL

Instituir um curso de capacitagdo técnico-
administrativo direcionado aos servidores
das esferas municipal e estadual da Bahia
que atuam na Vigilancia em Sadde do
Trabalhador (Visat), visando conferir
densidade tedrica e operacional ao exercicio
do poder de policia administrativa em face a
vigilancia de ambientes e processos de
trabalho, assegurando que o processo
sanitario administrativo em Visat seja
pautado nos principios que fundamentam o
direito administrativo e a atuagdo estatal,
assim, garantindo autonomia funcional as
autoridades sanitdrias em Visat e a
ampliacdo da protecdo do bem juridico
saude.

PROBLEMA

A falta de um entendimento
sistematizado e aplicado do
arcabouco juridico-processual e do
rito processual sanitario aplicavel a
apuragao de infragdes e a imposi¢cao
de sanc¢des em saude do trabalhador,
que permita aos agentes da Visat
baiana exercerem o poder de policia
com a maxima eficacia e seguranca
juridica, garantindo a protecdo da
salde dos trabalhadores.

com os demais grupos do curso.

Figura 5: Prints da apresentacdo em PowerPoint realizada pelo grupo na disciplina de Metodologia da

Pesquisa, janeiro/2026

Destaca-se que a escolha do estado da Bahia para a aplicagdo do projeto aplicativo justificou-
se porque a maioria dos integrantes do grupo (mais que 60%) ¢ oriunda do estado baiano e
vinculada a 6rgdos publicos de vigilancia em satde; e pela recente aprovacdo do novo Codigo
de Vigilancia em Satude - Lei Estadual n° 14.878/2025, marco normativo que superou um
hiato de mais de 44 anos, vez que o Ultimo cdédigo sanitirio datava de 1981, anterior a
Constituicao de 1988 e, consequentemente, antes da criagdo do SUS, em uma €poca em que a
saude do trabalhador era vista apenas sob a Otica previdencidria e trabalhista voltadas para

trabalhadores celetistas e segurados da previdéncia social.

Outro aspecto relevante que influenciou a escolha da Bahia para o projeto, foi o contexto em
que ocorreu a reconstru¢ao do novo marco legal da vigilancia em satude no Estado.Este ndo
foi um processo meramente burocratico, mas o resultado de uma mobilizacdo historica e
técnica protagonizada pelos trabalhadores da Diretoria de Vigilancia e Atencdo a Saude do
Trabalhador/Centro de Referéncia em Saide do Trabalhador (Divast/Cesat). Esses

profissionais, cientes das limitagdes do codigo anterior, que datava da década de 80 e
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silenciava sobre as complexidades das relacdes laborais modernas, atuaram como
articuladores fundamentais na defesa de uma vigilancia emancipada. Pautando e discutindo
essa necessidade em foruns, debates, nas conferéncias de saude do trabalhador, além da
sistematizacdo de experiéncias acumuladas, frequentemente compartilhadas com os demais
estados e o proprio Ministério da Saude, o corpo técnico e gerencial da Divast/Cesattensionou
as estruturas institucionais para garantir que a vigilancia em satde do trabalhador fosse
reconhecida ndo como um apéndice da vigilancia sanitiria, mas como um eixo estratégico e
autonomo, dotado de poder de policia e capacidade de intervengao direta nos ambientes e
processos de trabalho.

¢ Bahia J&

Politica - GOVERNADOR REGULAMENTA NOVO CODIGO DE
VIGILANCIA NA SAUDE DO ESTADO

Asalde publica da Bahia entra em uma nova fase. Nesta quarta-feira (8), o governador
Jerénimo Rodrigues assinou, na sede da Secretaria da

8 de out. de 2025

& Sesab
Novo Coédigo mobiliza profissionais da Vigilancia na Bahia

Com auditério quase lotado, Raoni Rodrigues confirmou que o “Cédige deu maturidade
e definiu limites claros a acdes dos agentes piblicos ao

17 de nov. de 2025

@@ muita Infermagio

Bahia regulamenta novo Cadigo de Vigilancia em Saude e
fortalece capacidade de resposta do SUS

Bahia modemiza vigildncia em salde com novo cédige, ampliando prevencdo
seguranca juridica e resposta do SUS

& de out. de 2025

Figura - 6: Noticias na midia eletrénica sobre a mobilizagdo para o novo Codigo de Vigilancia em

Satde no Estado da Bahia, 2025 (https://www.google.com)

Essa luta coletiva culminou na redagao de um texto que reflete a realidade do territorio baiano
e o compromisso ético-politico com a classe trabalhadora. Ao ocuparem os espacos de
decisdo durante a elaboragao da Lei Estadual n® 14.878/2025, os servidores da Divast/Cesat
asseguraram que o novo Codigo da Bahia incorporasse diretrizes de prote¢do integral,
superando a visdo puramente biomédica e punitiva. A conquista desse novo ordenamento
juridico, portanto, simboliza a vitéria da expertise técnica aliada a militancia pela saude
publica, consolidando uma ferramenta estatal poderosa que permite a autoridade sanitaria agir
com firmeza diante da precarizagao das condigdes de trabalho e dos riscos e situagdes de risco
nos ambientes e processos de trabalho, garantindo que o direito a saude prevaleca sobre os

interesses econOmicos.

Chama-se a atencdo, entdo, a institucionalizacdo da Visat como competéncia legitima de

autoridade sanitaria estadual, preenchendo uma lacuna que durou décadas. Contudo, vale
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lembrar que o pioneirismo também existe em estados como Espirito Santo (Lei Estadual n°
6.060/1999) e Sao Paulo (Lei n° 10.083/1998) que ja possuiam em seus cddigos sanitarios, em
datas anteriores ao da Bahia, a atribuicdo da fun¢do administrativa sancionatdria a Vigilancia

em Saude do Trabalhador.

Em face do cenario de fortalecimento das bases legais que amparam a atividade fiscalizatoria
sanitaria da Visat no Estado da Bahia e considerando “a existéncia de condigdes inadequadas
nos ambientes de trabalho com exposi¢do de trabalhadores a diversos riscos que demonstram
a utilizagdo de processos de trabalho arcaicos e ou de incorporagdo de tecnologias que
decorrem, muitas vezes, de estratégias gerenciais inapropriadas” (Bahia, 2012, p. 09), como
também o grande contingente da populagdo trabalhadora no estado, a qual estd inserida em
multiplos ramos de atividade econdmica e exposta a uma diversidade de riscos a satde,
acidentes, adoecimentos e Obitos no ambiente laboral (Bahia, 2012), torna-se imperativo o
delineamento de estratégias efetivas para o cumprimento das atribuicdes legais na protecdo a

saude dos trabalhadores.
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2. INTRODUCAO

A protegao a saude dos trabalhadores, no contexto da fiscalizacdo de ambientes e processos de
trabalho, requer a consolidacdo de bases legais claras e eficientes para o exercicio do poder de
policia administrativo pela Vigilancia em Saude do Trabalhador. A relevancia desta tematica
reside na necessidade de garantir a eficacia das agdes de protegao nos ambientes laborais e de
esclarecer os limites, atribui¢cdes e responsabilidades institucionais durante a intervencao
estatal. Tal prerrogativa ¢ essencial em uma area complexa e intersetorial, onde o conflito
entre interesses econdomicos ¢ o direito a vida exige uma fundamentag¢do juridica robusta

(Aith, 2007, 2009).

Nesse cenario, o Direito Sanitario emerge como resposta relevante as demandas
contemporaneas, estabelecendo o arcabou¢o normativo que fundamenta a atuacdo vigilante do
estado e define as responsabilidades de empregadores, individuos e coletividade. Diante de
uma complexidade social crescente, que amplia a diversidade de riscos ocupacionais, este
campo juridico torna-se fundamental para organizar a intervengao estatal e assegurar o direito

constitucional a saude (Aith, 2017).

A necessidade de condicionar atividades humanas de trabalho justifica-se pela presenga
constante de riscos em processos ¢ ambientes de trabalho, sejam de origem natural, cientifica
ou resultantes de atividades antrépicas, como as relagdes de produgdo. Assim, o Direito
Sanitario instrumentaliza a reducao desses danos, salvaguardando o bem-estar social (Costa,

2004).

No tocante aos riscos laborais, a atuagdo do Sistema Unico de Satude adquiriu consisténcia
juridica com a Constituicdo Federal de 1988. Enquanto as agdes deVisat ja ocorressem
anteriormente, sua efetividade era limitada pela auséncia de um arcabougo legal especifico
que autorizasse o pleno exercicio do poder de policia e a consequente aplicagdo de sancdes
ante infracdes sanitarias (Vianna, 2009). Essas infragdes representam uma ameaca direta a
integridade fisica ndo apenas do trabalhador individual, mas de toda a coletividade,
demandando uma mobilizacdo estatal que transponha o modelo tradicional e incida sobre os

determinantes sociais do processo satide-doenca (Lacaz, 2007).

Sob essa otica, o poder de policia administrativo deve ser compreendido como a faculdade de
condicionar ou restringir o uso de bens e o exercicio de direitos individuais em beneficio do
interesse publico (Meirelles, 2003). No ambito da Visat, trata-se do instrumento que permite

impor medidas, fiscalizar e, se necessario, interditar atividades nocivas. Nesse contexto, o
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novo Codigo de Vigilancia em Saude da Bahia (Lei Estadual n® 14.878/2025) e seu decreto
regulamentador representam marcos de modernizagdo, ao tipificar infragdes relacionadas ao

trabalho e oferecerem seguranca juridica para a atuacdo direta das autoridades sanitarias

(Bahia, 2025a, 2025b).

Entretanto, o fortalecimento legislativo exige, obrigatoriamente, o delineamento de estratégias
efetivas para sua operacionalizacdo. Torna-se imperativo investir na capacitacao sistematica
das equipes técnicas - abrangendo a diretoria e centro estadual (Divast/Cesat), Nucleos e
Bases Regionais (NRS/BRS), Cerest e vigilancias municipais - dado o quantitativo da

populagdo trabalhadora no estado exposta a multiplos riscos (Bahia, 2012).

Desta feita, como resposta a esses desafios, este Projeto Aplicativo, intitulado “Poder de
policia na vigilancia em saide do trabalhador: Uma proposta de capacitacio no Estado
da Bahia”, propoe a difusdo do conhecimento normativo para consolidar a legitimidade e a
efetividade das agdes de Visat. O objetivo é contribuir para a organizacdo do processo
fiscalizatorio, a superagdo de conflitos interpretativos e o fortalecimento do SUS como

garantidor do direito fundamental a saude nos ambientes de trabalho.
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3. QUESTAO PROBLEMA

O problema central que alicer¢a este projeto de intervencdo reside na insuficiéncia de um
entendimento sistematizado e aplicado acerca do arcabouco juridico-processual e do rito
administrativo sancionador voltado a pratica da Visat no estado da Bahia. Embora o
ordenamento juridico atual seja robusto, identifica-se uma persistente dificuldade de
transposi¢do da teoria legal para a pratica cotidiana das inspecdes. Essa lacuna de
conhecimento gera uma inseguranca juridica latente nos agentes publicos quanto aos limites e
procedimentos formais do poder de policia, o que frequentemente culmina em omissdes
fiscalizatoérias ou, no extremo oposto, na anulagdo de atos administrativos e autos de infragao

devido a falhas processuais evitaveis.

A persisténcia desse cenario ¢ alimentada por raizes historicas e estruturais que delinearam as
praticas de vigilancia no Brasil. Durante décadas, consolidou-se a compreensdo equivocada de
que o poder de policia administrativa era uma prerrogativa exclusiva da Vigilancia Sanitaria
(Visa), ao passo que a fiscalizacdo dos processos e ambientes de trabalho seria competéncia

privativa da inspe¢ao do trabalho vinculada ao Ministério do Trabalho ¢ Emprego.

Esse suposto conflito de competéncias, alimentado por interpretagdes restritivas da
Constituicao Federal, atrasou a qualifica¢do das equipes do SUS para o exercicio pleno de sua
autoridade. Soma-se a isso a fragmentacao da legislacdo especifica, que se encontra dispersa
em multiplos documentos, dificultando a apreensdo do rito processual de forma unificada e

clara pelos técnicos da Visat.

A fragilidade técnica e a insuficiente qualificacdo sobre o rito do Processo Administrativo
Sanitario (PAS) sdo agravadas por fatores de gestdo, como a precarizagdo dos vinculos de
trabalho e a alta rotatividade dos profissionais, o que impede a sedimentagdo do saber

juridico-operacional nas instancias regionais € municipais.

Além disso, observa-se um processo de desresponsabilizacdo sanitaria por parte de alguns
gestores, que subestimam a autoridade da Visat como ferramenta estratégica de intervengao
nos processos produtivos, mantendo a protecdo da saude do trabalhador em um plano

secundario e fragilizado perante as situa¢des de risco no territorio baiano.
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4. OBJETIVOS
4.1 OBJETIVO GERAL

Elaborar uma proposta de curso de capacitacao para as equipes de Vigilancia em Satde que
confira embasamento sélido e operacional ao exercicio do poder de policia na Vigilancia em
Saude do Trabalhador, fortalecendo a autonomia funcional e a seguranca juridica para atuar
no processo administrativo sanitario, com vistas a efetivagdo do novo Codigo de Vigilancia

em Saude do Estado da Bahia.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Realizar revisao integrativa sobre as bases legais que fundamentam o exercicio do

poder de policia nas a¢des de vigilancia em satide do trabalhador.

e Apresentar uma andlise critica das lacunas e teses sobre as competéncias do SUS no
exercicio do poder de policia na vigilancia em satide do trabalhador.

e Realizar anélise comparativa dos codigos de vigilancia em satde, cddigos de satide ou
codigos sanitarios dos estados com énfase nas disposi¢des relativas a vigilancia em
saude do trabalhador.

e Sistematizar os principais conteidos e referéncias para a elaboracdo da proposta de
curso.
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5. JUSTIFICATIVA

A implementacdo deste projeto aplicativo justifica-se pela necessidade premente de converter
o arcabouco legal vigente em eficacia administrativa real no estado da Bahia. Embora marcos
como a Lei Estadual n°® 14.878/2025 oferecam o suporte juridico necessario, a existéncia da
norma nao assegura, por si so, a prote¢do efetiva das populagdes trabalhadoras. A relevancia
desta intervengao reside, portanto, na superagao do hiato entre a teoria do Direito Sanitario ¢ a

pratica operacional do rito processual cotidiano dos técnicos da Visat.

O projeto assume um cardter estratégico ao enfrentar o "mito institucional" que,
historicamente, restringiu o poder de policia as a¢des de Vigilancia Sanitaria de produtos e
servigos. Também, ao desconstruir a interpretagdo equivocada de que a fiscalizacdao de
ambientes laborais seria competéncia exclusiva do Ministério do Trabalho ¢ Emprego, esta

proposta reafirma a autoridade sanitaria irrenunciavel do SUS.

Nesse sentido, a capacitagdo técnica proposta visa conferir a densidade operacional necessaria
para que a autonomia funcional das autoridades de Visat seja exercida com plena seguranca

juridica, minimizando o risco de anulagdo de atos administrativos por falhas formais.

Sob a otica da gestdo publica, a intervencdo responde a nos criticos persistentes, como a
fragmentacdo normativa e a alta rotatividade dos vinculos de trabalho, que dificultam a
fixacdo do saber técnico das equipes. Ao qualificar o servidor para dominar os cinco pilares
de validade do ato administrativo - competéncia, finalidade, forma, motivo e objeto - o projeto

fortalece a categoria contra pressdes externas e fragilidades processuais.

Essa qualificacdo ¢ o instrumento para mitigar a impunidade diante de riscos ocupacionais €
elevar o padrao das inspe¢des em todo o territério baiano. Ademais, a proposta promove a
uniformizacao dos procedimentos fiscalizatorios, integrando as esferas estadual e municipal

em um rito comum.

Esse alinhamento fortalece a articulacdo intersetorial com 6rgdos como o Ministério Publico
do Trabalho (MPT), garantindo que as intervenc¢des nos processos produtivos sejam legitimas
e inquestionaveis. Em tltima andlise, este projeto cumpre o papel social de contribuir para
que o novo Cddigo de Vigilancia em Saude seja um instrumento vivo de transformagao,
assegurando que o direito constitucional a saude do trabalhador prevaleca sobre as

fragilidades burocraticas e os interesses econdomicos.
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6. FUNDAMENTACAO TEORICA
6.1 - Fundamentacio teorica do poder de policia administrativo

O poder de policia administrativo € conceituado como a atividade estatal que limita ou
disciplina direitos, interesses ou liberdades individuais em prol do interesse publico. De
acordo com a doutrina classica, essa prerrogativa permite que a Administragdo Publica regule
a pratica de atos ou a abstencdo de fatos, fundamenta-se em razdes de seguranca, higiene,
ordem e satde publica. Juridicamente, o conceito encontra sua base no artigo 78 do Codigo
Tributario Nacional, que legitima a interven¢do do Estado na esfera privada para garantir o
bem-estar coletivo (Brasil, 1966; Meirelles, 2016).

Art. 78 - Considera-se poder de policia atividade da administragdo publica

que, limitando ou disciplinando direito, interesse ou liberdade, regula a

pratica de ato ou abstengdo de fato, em razdo de interesse publico

concernente a seguranga, a higiene, a ordem, aos costumes, a disciplina da

producdo e do mercado, ao exercicio de atividades econdmicas dependentes

de concessdo ou autorizagdo do Poder Publico, a tranquilidade ptblica ou ao
respeito a propriedade e aos direitos individuais ou coletivos.

Paragrafo tunico: Considera-se regular o exercicio do poder de policia
quando desempenhado pelo 6rgdo competente nos limites da lei aplicavel,
com observancia do processo legal e, tratando-se de atividade que a lei tenha
como discricionaria, sem abuso ou desvio de poder. (Brasil, CTN, 2025)

Para que o poder de policia seja exercido de forma legitima, ele deve apresentar atributos
fundamentais, quais sejam: a discricionariedade, a autoexecutoriedade e a imperatividade. A
discricionariedade confere a Administracdo a margem de escolha sobre a conveniéncia e
oportunidade da agdo; a autoexecutoriedade permite a execucdo das decisdes sem prévia
autorizacdo judicial; e a imperatividade impde a vontade do Estado ao particular,
independentemente de sua concordancia. Tais atributos sdo regidos pela coercibilidade, que
admite o uso da forca publica para assegurar o cumprimento das normas estabelecidas (Di

Pietro, 2023; Mello, 2019).

A condugdo adequada do processo administrativo sanitario exige do fiscal e do gestor de
satde um dominio técnico e juridico sobre os atributos dos atos administrativos, uma vez que
tais caracteristicas fundamentam a validade das intervengdes do Estado sobre a liberdade e a
propriedade dos administrados. No exercicio da Vigilancia Sanitaria, a compreensdo desses
atributos € indispensavel para garantir que as autuacdes, interdicdes e apreensdes sejam
realizadas com seguranca juridica, respeitando os limites do poder de policia e assegurando a

protecao da satide publica de forma eficaz e legitima.
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Os atributos do ato administrativo sdo qualidades que conferem ao poder publico a capacidade
de manifestar sua vontade de forma unilateral e soberana. O primeiro deles ¢ a presun¢do de
legitimidade e veracidade, que estabelece que todo ato nasce com a aparéncia de legalidade e
que os fatos declarados pela autoridade sdo verdadeiros, transferindo para o particular o 6nus

de provar qualquer irregularidade (Mello, 2023).

Outro atributo central ¢ a imperatividade, que permite a administragdo impor obrigagdes aos
administrados independentemente da concordancia destes, baseando-se no poder de império

do Estado para criar deveres de forma unilateral (Carvalho Filho, 2023).

A autoexecutoriedade € a prerrogativa que autoriza a administragdo a executar suas decisdes
por seus proprios meios, sem a necessidade de intervencao prévia do poder judiciario, sendo
aplicada especialmente em situacdes de urgéncia ou quando houver previsdo legal expressa

(Mazza, 2024).

Subdivisdes deste conceito incluem a exigibilidade, que utiliza meios indiretos de coagado,
como a aplicagdo de multas, para compelir o administrado ao cumprimento da norma
(Oliveira, 2022). Por fim, a tipicidade garante que o ato administrativo deve corresponder a
uma figura previamente definida em lei para produzir efeitos, servindo como uma protecao
contra o arbitrio estatal e assegurando que o administrador ndo crie obrigacdes sem base

normativa (Gasparini, 2021).

O sucesso dessa atividade estatal esta condicionado ao respeito a limites constitucionais,
especialmente os principios da necessidade, da proporcionalidade e da eficacia. O principio da
necessidade estabelece que a medida s6 deve ser adotada para evitar ameagas reais ao
interesse publico; a proporcionalidade exige que os meios utilizados guardem equilibrio com
os fins visados, evitando o excesso de poder; e a eficacia determina que a acdo deve ser
adequada para impedir o dano (Brasil, 2006). Além disso, o exercicio do poder de policia
manifesta-se em um ciclo dindmico composto pela ordem de policia, o consentimento, a

fiscalizacdo e a san¢do administrativa (Lima G., 2008).

No campo da Satde Publica, o poder de policia administrativo sofreu uma transformacgao
significativa com a promulgac¢do da Constituicdo Federal de 1988, que deslocou a protegdo a
saude do trabalhador de um enfoque estritamente previdencidrio e contratual para uma
perspectiva de direito universal e dever do Estado. Assim, ao integrar a saude do trabalhador

no campo de atuagdo do Sistema Unico de Satde (SUS), os artigos 196 e 200 estabeleceram
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que a autoridade sanitaria detém competéncia para intervir nos ambientes e processos de

trabalho, visando a reducdo de riscos e agravos (Brasil, 1988; Santos, 2001).

A integracao dessas competéncias permite que a autoridade sanitaria exerga o poder de policia
administrativo nos locais de trabalho, fundamentada na supremacia do interesse publico sobre
o privado. Enquanto o artigo 196 oferece o fundamento ético e politico (a saide como bem
comum), o artigo 200 fornece a base operacional para que 6rgdos como a Divast/Cesat na
Bahia possam realizar inspegdes, emitir laudos e aplicar sangdes. Portanto, a prote¢do a satide
do trabalhador no Brasil ndo ¢ apenas uma norma regulamentadora a ser observada mediante
uma relacao contratual de emprego, mas uma garantia constitucional do direito individual a
saude, difuso e coletivo, de ordem publica e execugdo obrigatéria pelo Estado (Bahia, 2025;

Santos, 2001).

A aplicagdo do poder de policia na Vigilancia em Satde do Trabalhador (Visat) ¢ respaldada
pela Lei Federal n° 8.080/1990, que define as competéncias do SUS na fiscalizagdo de riscos
ambientais e processos produtivos. Diferente da fiscalizagdo do trabalho convencional, a
vigilancia sanitaria e epidemiologica voltada ao trabalhador foca nos determinantes e
condicionantes do processo saude-doenca. Esse exercicio ¢ respaldado pela Politica Nacional
de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT), que orienta a atuagdo técnica e
fiscalizatoria em todos os ramos de atividade econdmica, independentemente do tipo de
vinculo empregaticio do trabalhador ou da situacdo no mercado de trabalho (Brasil, 1990;

2012).

O cddigo de Vigilancia em Satde da Bahia confere aos profissionais da vigilancia o status de
autoridade sanitaria, permitindo a interdicdo de estabelecimentos, apreensdao de produtos e
aplicacdo de multas quando identificadas condi¢des prejudiciais a satide nos locais de
trabalho. A legitimidade técnica para essas intervengdes pode ser respaldada pela utilizagdo de
normas técnicas nacionais e internacionais, a exemplo das Normas Regulamentadoras de
saude e seguranca do trabalho, integradas ao saber epidemioldgico para garantir a protecao

integral a satde dos trabalhadores e trabalhadoras (Bahia, 2012; Nobre, 2002).

A compreensdo aprofundada do poder de policia, em toda a sua estrutura de elementos,
requisitos e atributos, ¢ condi¢do indispensdvel para que a Vigilancia em Satde do
Trabalhador exerca suas prerrogativas com responsabilidade e seguranca juridica. Ao dominar
os limites da discricionariedade e os pressupostos da autoexecutoriedade e imperatividade, o
agente de vigilancia minimiza o risco de nulidades no processo administrativo sanitario,
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evitando falhas que possam configurar abuso de poder ou desvio de finalidade. Essa
fundamentagdo tedrica garante que a intervengdo nos ambientes de trabalho seja técnica e
legalmente inatacavel, assegurando a protecdo efetiva a saude do trabalhador sem
comprometer a integridade dos atos administrativos realizados (Lima Y., 2008; Meirelles,

2016; D1 Pietro, 2023).

6.2 — Bases legais e o contexto historico que fundamenta a Vigilincia em Saude do
Trabalhador (Visat) e o poder de policia administrativo no Estado da Bahia (1986 a
2025)

Para a compreensdo de como as bases legais contribuiram para a estruturagdo e o
fortalecimento da Visat, faz-se necessario conhecer o contexto em que surgiram, uma vez que
as leis ndo operam em um vacuo de realidade social, mas como respostas diretas as tensdes
sociais e politicas de seu tempo. Isto posto, entende-se que a construcdo da Saiude do
Trabalhador no Brasil e na Bahia revela um percurso de resisténcia e institucionalizagdo que
consolidou a transi¢ao da Medicina do Trabalho para a Saude Coletiva (Pena; Baptista, 2011;

Nobre e cols., 2011).

O cenario social dos trabalhadores brasileiros em 1986 era caracterizado por uma transi¢ao
politica em que coexistiam condi¢gdes de trabalho degradantes e uma estrutura sindical ainda
em reorganizacdo. A economia apresentava uma euforia de consumo momentanea, mas o
cotidiano fabril permanecia baseado pela l6gica fordista de exploragdo intensa, baixos salarios
e jornadas extensas. A precariedade habitacional nas periferias urbanas e a insuficiéncia de
politicas publicas de saneamento basico e transporte agravavam a vulnerabilidade social dessa
classe, configurando um quadro onde a sobrevivéncia imediata muitas vezes supera as

reivindicagdes por seguranca e dignidade no ambiente laboral (Mendes, 2013).

Esse periodo foi marcado por uma invisibilidade epidemiologica das patologias ocupacionais,
com o predominio de acidentes de trabalho traumadticos e, a partir da primeira metade da
década de 1980, a emergéncia silenciosa das Lesdes por Esforcos Repetitivos (LER). A
auséncia de uma vigilancia sanitaria articulada e o modelo previdenciario da época dificultava
o estabelecimento do nexo causal entre a atividade exercida e a enfermidade, resultando em
altos indices de invalidez precoce e transtornos mentais negligenciados pelo aparato estatal. O
ambiente de trabalho era, portanto, um espaco de risco biopsicossocial, onde a exposicao a

agentes quimicos e ruidos excessivos ocorria sem a devida protecao individual ou coletiva,
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refletindo uma cultura corporativa que priorizava a produtividade em detrimento da

integridade fisica do trabalhador. (Mendes,2013)

Contudo, o controle social ainda reivindicava melhores condi¢des de trabalho ¢ 0 movimento
fortaleceu-se com a 1* Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador, em dezembro de 1986,
influenciada pelo pensamento de Sérgio Arouca, que introduziu a premissa de que o processo
satide-doenga ¢ indissocidvel da organizacdo do trabalho. No Brasil essa organizacdo reflete
um cenario de transi¢do, marcado pelo esgotamento do modelo de substitui¢do de importagdes
e pela heranga do regime militar, que priorizava a acumulagdo de capital em detrimento da
protecao social dos trabalhadores. Nesse periodo, a estrutura produtiva ainda era dominada
pelo padrao fordista-taylorista, caracterizado pela fragmentagdo das tarefas, pela hierarquia
rigida e pelo controle disciplinar sobre o corpo do trabalhador no chdo de fabrica,
configurando o que se define como a resisténcia das formas tradicionais de exploragdo frente

as crises economicas. (Arouca, 1993; Druck, 1999)

Ao mesmo tempo, o ano de 1986 foi marcado por intensos conflitos de poder politico e
sindical, onde o movimento denominado de novo sindicalismo desafiava a estrutura
corporativista herdada da Era Vargas e combatia a precarizacao dos vinculos e das condi¢des
de trabalho, a rotatividade elevada de mao de obra e da negacdo de direitos basicos a grandes
parcelas da populagdo trabalhadora. Infelizmente no Brasil a organizagdo do trabalho, tao
criticada pelos precursores da satde coletiva, possuia uma marca de modernizagao
conservadora, onde a introducdo de novas tecnologias ou planos econdmicos ndo resultava em
emancipa¢do real dos trabalhadores, mas em novas formas de subordinagdo e no
aprofundamento da vulnerabilidade social da classe trabalhadora. (Druck e Franco, 2007,

Druck, 2011)

Contudo, a luta pela reforma sanitaria no pais,contemporanea a luta contra a ditadura militar e
pela redemocratizagao do pais, abriu caminho para que, no processo constituinte, fosse criado
o SUS e nele incluida a saude do trabalhador comoseu campo de atuagdo. Essa previsdao
constitucional € o alicerce fundamental para a progressiva construgao das demais bases legais
que respaldam a area de conhecimento e normas em Saude do Trabalhador. No cendrio
baiano, esse movimento desencadeou a realizacdo da 1* Conferéncia Estadual de Saude do
Trabalhador (Conest) em maio de 1988, que apoiou, em 14 de dezembro do mesmo ano, a
criacdo do Centro de Estudos em Satde do Trabalhador Salvador Allende (Cesat), 6rgao que

se tornou o brago intelectual e técnico da Visat no estado da Bahia, que ndo foi um ato
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administrativo isolado, mas o produto de uma das lutas sindicais e sanitarias mais intensas da

historia da Bahia. (Pena; Baptista, 2011; Nobre, 2011; Fernandes; Régo, 2011)

Nesse cenario os sindicatos, liderados por figuras que denunciavam a morte lenta nos
processos produtivos, principalmente os que envolviam benzeno e amianto, conjuntamente
com o Instituto de Saude Coletiva da UFBA, perceberam que ndo bastava lutar por melhores
salarios; era preciso disputar a verdade sobre a satde, até entdo comprometida pelo
adoecimento e as mortes no trabalho, e exigir do Estado sua intervencdo nos ambientes de
trabalho, algo que as empresas com medo de reduzirem seus lucros, consideravam como
territorio privado sem a chance da realizagdo de agdes que prevenisse o adoecimento e

promovessem a saude dos trabalhadores (Paim, 2008; Fernandes; Régo, 2011).

Destaca-se que na década de 1980, a frequéncia de diagndsticos de benzenismo no Brasil e na
Bahia apresentava um cenario de subnotificacdo critica, mascarando uma realidade de
exposicdo severa nos setores siderurgico e petroquimico. Até o inicio daquela década, o pais
registrava oficialmente apenas casos isolados de formas graves da doenca, como a aplasia de
medula, totalizando cerca de 120 ocorréncias reconhecidas em todo o territorio nacional entre

1930 e 1982 (Silva, 2001; Brasil, 2010; Santana, 2015).

Essa invisibilidade estatistica comegou a ser rompida apenas em 1983, a partir de denuncias
sindicais na Companhia Sidertrgica Paulista (Cosipa), em Cubatdo, onde a implementacao de
vigilancia ativa revelou que mais de 2.000 trabalhadores sofriam de leucopenia decorrente da
exposi¢do ao benzeno, evidenciando que a baixa frequéncia anterior era fruto da negligéncia

diagnostica e ndo da auséncia de doentes (Silva, 2001; Assungdo, 2013).

Na Bahia, o panorama era igualmente grave devido a consolidagdao do Polo Petroquimico de
Camagari, o maior produtor do solvente no pais. Durante grande parte dos anos 80, o
benzenismo representava apenas 0,1% das notificacdes de acidentes de trabalho no estado,
uma cifra que ndo condizia com os riscos ambientais das plantas industriais (Santana, 2015;

Bahia, 2023).

Nesse periodo, década de 1980, antes da criacao do Cesat, os servigos médicos das empresas,
que praticavam a Medicina Ocupacional, operam sob a ldgica do controle disciplinar e da
aptiddo biologica, sistematicamente negavam e ignoravam o nexo causal do adoecimento e
dos acidentes com o ambiente de trabalho, culpabilizando os préprios trabalhadores por sua

situagdo de satde. Entretanto, diante dessa realidade de adoecimento da classe trabalhadora, o
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governo estadual baiano, pressionado pela 1* CONEST de 1988 e pelo clamor publico diante
das mortes e contaminagdes, cedeu a criacdo de um o6rgdo publico capaz de realizar estudos

epidemioldgicos independentes das industrias. (Paim, 2008; Santana, 2015)

Este 6rgao publico, fruto dos enfrentamentos entre o Estado e o controle social, ¢ o Cesat que
passou a realizar as primeiras inspec¢oes técnicas nos ambientes de trabalho e a sistematizar as
notificagdes de doengas ocupacionais, tensionando o reconhecimento juridico das patologias
decorrentes dos processos ¢ das condi¢des de trabalho existentes em empresas no territorio
baiano (Fernandes; Régo, 2011; Pena; Baptista, 2011). De acordo com Graga Druck, essa
institucionalizag¢do foi uma vitoria contra a 16gica empresarial vigente a época, que pretendia
manter o trabalhador baiano como uma peca descartdvel da engrenagem industrial. (Druck,

1999; Bahia, 2023)

O reconhecimento da epidemia de benzenismo em solo baiano ocorreu, de forma mais
contundente, na transicao para a década de 1990, impulsionado pelas investigacdes sanitarias
em saude do trabalhador realizadas pelo Cesat, em empresas do Polo, como a Nitrocarbono e
a Copene. Identificou-se centenas de trabalhadores com alteragdes hematoldgicas, culminando
em crise de satde publica apds mortes de operarios e técnicos, o que legitimou a necessidade
das inspec¢des técnicas focadas no ambiente de trabalho (Freitas, 1995; Santana, 2015; Silva,

2001).

Na década de 1990, no cendrio nacional, o arcabouco juridico baiano da Visat ganhou forca
com as Leis Federais n° 8.080/1990 e n® 8.213/1991, a primeira detalhando as competéncias
do SUS, a segunda estabelecendo a prote¢do previdenciaria e os critérios para o
estabelecimento do nexo entre o trabalho e o adoecimento dos trabalhadores. Este regramento
nao s6 definiu o que se entende por Saude do Trabalhador, mas firmou o SUS como
autoridade para entrar nas fabricas e empresas para realizar a vigilancia sanitaria em satde do
trabalhador, além de estabelecer um sistema de registro e beneficio (previdéncia) que deu
visibilidade ao adoecimento dos trabalhadores. Antes dessas leis, o que acontecia dentro da
empresa era tratado como segredo industrial. Com essas leis o Estado passou a ter o dever
legal de investigar se as doencas eram causadas pela falha na segurancga da empresa, gerando
evidéncias estatisticas para as agdes de vigilancia e garantindo direitos aos trabalhadores

contaminados. (Bahia, 2023)

Nesse cenario, ainda, de insuficiente garantia de direitos dos trabalhadores, em 1994 realizou-
se a 2* CONEST na Bahia e a 2* Conferéncia Nacional de Satide que consolidaram diretrizes
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para enfrentar o avango da precarizagao do trabalho. O principal ganho decorrente desses
eventos foi a definicdo da Vigilancia em Satde do Trabalhador como uma agdo indissociavel
das Vigilancias Sanitidria e Epidemiologica, criando o conceito de vigilancia integral.
Estabeleceu-se que a Visat ndo deveria apenas registrar doengas, ou seja, atuar pds-fato, mas
intervir diretamente nos processos produtivos para eliminar os riscos na fonte. Isso conferiu
legitimidade para que o Cesat-Bahia consolidasse a realizacdo de inspecdes técnicas com foco
no ambiente, ¢ ndo apenas no exame clinico do trabalhador. (Fernandes; Régo, 2011;

Assungao, 2013; Bahia, 2023)

Um ano ap6s as conferéncias, em 25 de julho de 1995, a Bahia assumiu o protagonismo com
as Portarias Sesab n° 2.320, que estabeleceu as atribuicdes do SUS/Ba quanto ao
desenvolvimento das ac¢des de vigilancia a satidedo trabalhador. e n° 3.973/1995, que instituiu
a Norma Operacional de Satde do Trabalhador (NOST/BA). Ambas oficializaram de forma
inequivoca o nascimento juridico da fiscalizagdo sanitdria do trabalho na Bahia,
transformando as diretrizes tedricas das conferéncias anteriores em ferramentas de
intervengdo estatal direta. O maior avanco trazido por essas normas foi impulsionar o
processo de vigilancia de ambientes e processos de trabalho, estabelecendo as atribui¢des dos
técnicos quanto as inspegdes sanitarias nos ambientes € processos de trabalho, que permitiu ao
Estado da Bahia, através da Secretaria da Satude (Sesab), ultrapassar os portdes das empresas

para proteger a vida dos trabalhadores. (Paim, 2008; Fernandes; Nobre, 2011)

Até entdo, a fiscalizagdo dos ambientes laborais era vista quase exclusivamente como
competéncia do Ministério do Trabalho. Assim, com a instituicdo da NOST/BA estabeleceu-
se que o SUS estadual tinha autoridade legal para realizar inspe¢des sanitarias em qualquer
processo produtivo. Isso significou que a Visat passou a deter o poder de notificar, autuar,
multar e até interditar maquinas, setores ou estabelecimentos inteiros que apresentassem risco

grave e iminente a saide dos trabalhadores. (Paim, 2008)

A NOST/BA de 1995 qualificou e sistematizou os procedimentos de Visat, definindo fluxos
claros para a investigacdo de acidentes e doencas do trabalho. Estabeleceu que a vigilancia
ndo deveria ser apenas reativa ao dano, mas preventiva e participativa. Um dos pontos mais
inovadores foi a garantia da participagdo dos trabalhadores e seus sindicatos nas inspegoes,
quebrando a hegemonia das empresas sobre as informagdes de saude (Paim, 2008). Como

analisa Druck (1999), essa base legal foi uma resposta a precarizacao e a invisibilidade dos
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agravos, conferindo ao Estado um papel de mediador ativo no conflito entre a produtividade

econdmica e a integridade fisica do trabalhador baiano.

Além disso, essas normas consolidaram a responsabilidade das empresas no fornecimento de
dados epidemioldgicos e ambientais ao Cesat, sob pena de sanc¢des administrativas. Na
pratica, a NOST/BA retirou a Saude do Trabalhador do campo da boa vontade das empresas e
a colocou no campo da obrigacdo legal fiscalizavel. Esse marco foi decisivo para o controle
de patologias como o benzenismo e a asbestose, pois permitiu que o Estado mapeasse os
pontos criticos de contaminagao e exigisse mudancgas tecnologicas nos processos de produgao,

utilizando o rigor da lei para salvar vidas no territorio estadual. (Paim, 2008)

Em 23 de fevereiro de 1996, a Portaria Sesab/Gasec n° 557/1996 criou a Comissdo
Intersetorial de Saude do Trabalhador (CIST/BA), vinculada ao Conselho Estadual de Satde
(CES). Essa norma foi fundamental para consolidar o controle social e a articulagdo entre
diferentes setores na construcao da Politica Estadual de Satde do Trabalhador. Como também
trouxe avangos estruturais que permitiram o estado transacionar do modelo assistencialista
para o de vigilancia, possibilitando que os representantes de trabalhadores, como sindicatos e
centrais sindicais, passassem a assessorar diretamente o CES em tematicas de Saude do
Trabalhador, assegurando que as demandas do chao de fabrica conseguissem chegar a gestao.

(Nobre, 2011; Bahia, 2023)

Outra contribuicdo importante, trazida pela CIST/BA,para o fortalecimento da Visat foi a
articulacdo intersetorial com fomento ao didlogo entre os 6rgaos estaduais que representavam
a saude, o trabalho, a previdéncia e o meio ambiente permitindo que se discutisse as
interseccionalidades entre as tematicas de Vigilancia em Satde do Trabalhador e as demais
areas de atuacdo do Estado. Essa comissdo permitiu, ainda, o envolvimento do controle social
no planejamento e acompanhamento das agdes vigildncia em ambientes e processos de
trabalho,além do incentivo e apoiod criagdo de comissdes municipais que exerceram
importante papel para incorporacdo das acdes de Visat pelos municipios baianos, pois, até

entdo, eram desenvolvidas predominantemente pelo nivel estadual. (Bahia, 2023)

No ano seguinte, a Portaria Sesab n° 2.867, publicada em 5 de agosto de 1997,
institucionalizou os fluxos para a notificagdo de agravos relacionados ao trabalho. Ao fixar a
obrigatoriedade da investigacdo e do registro de casos, a norma propiciou a producdo de
dados essenciais para subsidiar as politicas publicas estaduais. Desse modo, esta portaria
complementou a anterior (Portaria Sesab n® 2.320/1995), que definiu as competéncias de
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inspecdo sanitaria para a Visat, deslocando o foco do trabalhador-doente para os
determinantes e condicionantes do adoecimento; essa mudanga permitiu intervengdes diretas
na fonte do risco. Essa nova diretriz, entretanto, enfrentou forte resisténcia do setor
empresarial, que se opunha a fiscalizagao pelos técnicos do SUS sob o argumento de que tal
atribuicao seria competéncia exclusiva do Ministério do Trabalho. (Nobre; Jacobina, 2002;

Fernandes; Nobre, 2002; Fernandes; Régo, 2011)

A época, o argumento do conflito de competéncias era muito utilizado para tentar anular autos
de infracdo ou interdi¢des feitas pela vigilancia sanitaria estadual. Alegava-se que o SUS
deveria cuidar apenas de hospitais e assisténcia a saude e nao dos trabalhadores em ambientes
laborais e fabris. Entretanto, a constru¢ao da Visat no SUS prosseguia. Com a contribuigdo e
experiéncia dos estados, inclusive a Bahia, que estavam implantando seus codigos, leis e
portarias, o governo federal elaborou e publicou, no ano de 1998, as Portarias GM/MS n°
3.120 e n® 3.908, explicitando as atribuigdes e competéncias para as equipes de Visat dos
estados e municipios a serem observadas em ambito nacional. Essas duas portarias
federais,representaram um importante avanco na harmonizagdo e sistematizacdo das bases
normativas para a Visat em nivel nacional e tiveram um impacto direto na estruturacao do
trabalho e no movimento de consolidacdo das acdes de saude do trabalhador nos estados e na

Bahia. (Nobre; Jacobina, 2002; Nobre 2011)

Especificamente a Portaria GM/MS n° 3.120/1998, que aprovou a Instru¢do Normativa de
Vigilancia em Saude do Trabalhador no SUS, refor¢cou o disposto no art. 6° da Lei Organica
da Satde n° 8.080/1990, na compreensdo da Visat como um conjunto de praticas continuas
para detectar, conhecer e prevenir fatores de risco decorrentes do trabalho, estabelecendo que
a vigilancia deve ocorrer onde o trabalhador vive e trabalha, integrando os dados
epidemioldgicos com a realidade no territorio e entendendo que o trabalhador € parte e sujeito
do processo da vigilancia e que precisava ser ouvido no processo de inspe¢do. (Silva, 2001;
Bahia, 2023). Esta portaria também foi importante por recomendar que municipios e estados
atualizassem seus codigos de saude, incluindo as atribuigdes e competéncias de Visat nas leis

locais e estaduais.

Todavia, o Ministério do Trabalho enxergava essa norma como uma invasao de competéncia,
sob o argumento de que a fiscalizacdo dos ambientes laborais seria um monopolio exclusivo
dos Auditores Fiscais do Trabalho (AFT). Esse impasse institucional influenciou os

municipios a resistirem a assung¢do das responsabilidades da Visat, alegando tanto a falta de
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experiéncia pratica de seus técnicos, quanto o receio de gerar conflitos com empresas locais,
as quais representavam as principais fontes de receita tributaria dessas municipalidades.

(Silva, 2001; Nobre; Jacobina, 2002; Nobre, 2011)

A outra base normativa para a Visat, Portaria GM/MS n.° 3.908/1998, publicada no mesmo
ano, estabeleceu o cadastramento ¢ o financiamento das acgdes de vigilancia em saude do
trabalhador, pois sem financiamento proprio designado para suas agdes, ela seria apenas
existente no plano teérico sem efetividade pratica. A mesma norma definiu, ainda, que os
estados e municipios precisavam ter equipes minimas treinadas para realizar as inspegoes €
que os estados deveriam apoiar os municipios na condugao de casos considerados como de

alta complexidade. (Nobre; Jacobina, 2011; Bahia, 2023)

A virada do século XX para o XXI marcou a descentralizacdo e capilarizagdo da Visat no
territorio, com a criacdo da Rede Nacional de Atengdo Integral a Satide do Trabalhador e da
Trabalhadora (Renastt), pela Portaria GM/MS n° 1.679, em 19 de setembro de 2002. O
nascimento dessa rede foi interpretado como a tessitura de uma malha operacional que
aproximou o Ministério da Satde dos estados e municipios, formalizando os Centros de
Referéncia em Satde do Trabalhador que j& existiam, como o da Bahia, de Sdo Paulo e de
outros estados e alguns municipios. Mais importante, definiu critérios de habilitagdo,
responsabilidades e, pela primeira vez, financiamento das agdes de saude do trabalhador, por
meio de repasses financeiros regulares fundo a fundo. A habilitacdo do Centro Estadual da
Bahia (Cesat/Divast), deu-se em 19 de dezembro de 2002 pela Portaria SAS/MS n°® 994.
(Bahia, 2023)

Posteriormente, a Politica Nacional de Satde do Trabalhador e da Trabalhadoraaprovada e
publicada em 2012, amplia a compreensao de rede, estabelecendo que a atengdo, o cuidado e
a promoc¢ao a satde dos(as)trabalhadores e trabalhadoras deveriam estar presentes em todos
os pontos e instancias da rede SUS, da aten¢do primaria a satide, como porta de entrada e
ordenadora do sistema, at¢ a atencdo especializada e de complexidade diferenciada,
articulando-se as vigilancias em saude. Estabeleceu que o Cerest deveria atuar como um
suporte técnico-pedagogico para a rede de saude, apoiando na identificagdo das doengas e
agravos relacionados ao trabalho, orientando e executando as a¢des de vigilancia nos

territorios de sua area de abrangéncia. (Brasil, 2012)

Em 28 de abril de 2004, a Portaria GM/MS n° 777 instituiu a notificagdo compulsoria, no
Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (Sinan), de um elenco de 11 agravos
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especificosrelacionados ao trabalho em unidades sentinela a serem definidas pelos centros
estaduais de referéncia. Destaca-se que, antes desta portaria, muitos acidentes e doengas do
trabalho eram invisiveis para o setor saide, permanecendo restritos aos registros da
Previdéncia Social, que incluia somente os trabalhadores com vinculo formalde trabalho, ou
seja, com carteira de trabalho assinada pelo empregador. Em anos posteriores, esses agravos
foram incluidos nas portarias que definiam a listagem geral de todos os agravos, doencgas e
eventos de notificagdo compulsoria, deixando de ser responsabilidade de unidades definidas
como sentinela, e passando a ser de notificagdo universal, ou seja, obrigatdria para todos os

servicos de saude,publicose privados. (Bahia, 2014)

A partir dessa norma, a Visat passou a dispor de dados que, embora inicialmente insuficientes,
j& evidenciavam o adoecimento também entre trabalhadores informais. Este marco legal
permitiu ao SUS dar visibilidade aos acidentes envolvendo trabalhadores autonomos,
informais e servidores publicos, categorias quendo estavam cobertas pela legislacdo
previdenciaria, portanto, sem registro de acidentes ou doengas por meio da Comunicagdo de
Acidente de Trabalho, restrita ao regime celetista. Esses indicadores epidemiologicos
tornaram-se subsidios fundamentais para o fortalecimento da Visat e para o desenvolvimento

de praticas baseadas em evidéncias concretas. (Bahia, 2023)

Dando continuidade a trajetéria histérica da Visat, em outubro de 2005, realizou-se em
Salvador a 3* Conferéncia Estadual de Satde do Trabalhador na Bahia, sob o lema “Trabalhar
sim, adoecer nao”. Esse evento constituiu um exercicio de democracia sanitaria, reunindo
gestores, técnicos do Cesat e, principalmente, o controle social, representado pelas Comissdes
Intersetoriais de Saude do Trabalhador (CIST) e pelos sindicatos dos trabalhadores. Naquela
ocasido, o foco deslocou-se da analise isolada do risco para a afirmag¢do do direito ao trabalho
saudavel e digno, consolidando a premissa de que a saide nao pode ser utilizada como moeda

de troca pela manutencdo do emprego a qualquer custo. (Bahia, 2023; Nobre, 2011)

A 1ideia da ‘satilde como moeda de troca’ foi uma expressao amplamente utilizada durante a
conferéncia, pois traduzia a hipossuficiéncia e a vulnerabilidade dos trabalhadores diante dos
empregadores. Vale destacar que o conceito que deu materialidade a essas discussdes
originou-se das reflexdes do médico e politico italiano Giovanni Berlinguer, considerado
como a principal referéncia intelectual desse pensamento. Em suas conferéncias no Brasil,
especialmente na década de 1970, Berlinguer defendia que a integridade fisica do trabalhador

constitui um direito inalienavel. O autor criticava severamente situacoes como o adicional de
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insalubridade, sustentando que monetizar o risco e "pagar para o trabalhador adoecer"
representava a transformagdo da vida em mercadoria ¢ na supressio da dignidade.

(Berlinguer, 1983; Bahia, 2023; Nobre, 2011)

Especificamente na Bahia, essa conferéncia consolidou a necessidade de descentralizar as
acoes de Visat, ficando decidido que o Cesat ndo poderia ser o Gnico a executar essas acoes,
os municipios precisavam assumir o seu poder de policia sanitaria. Também, refor¢ou o
principio ético e fundante do SUS da participagdo, apontando que a vigilancia deve ser feita
‘com’ o trabalhador, ¢ ndo apenas ‘sobre’ ele, reforcando que o saber operario fosse
efetivamente considerado elemento fundamental para as intervengdes nos ambientes de

trabalho. (Bahia, 2014)

Em novembro de 2005, realizou-se a 3* Conferéncia Nacional de Saude do Trabalhador,
focada na implementagdo pratica da Renast, em que se destacou como relevante contribuigao
o alerta contra a ‘ambulatoriza¢cdo’ dos Cerest. Essa conferéncia definiu que esses centros nao
deveriam ser um posto de saude para tratar trabalhadores doentes, mas um centro
especializado de apoio e suporte técnico para a vigilancia; este foi o espaco de fertilizacao da
Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNST), que viria anos depois.
A conferéncia fortaleceu a Visat, aodeliberar que suas agdes fossem desenvolvidas de forma
integrada a Vigilancia Sanitaria e a Vigilancia Epidemiologica, formando o que hoje

conhecemos como Vigilancia em Saude. (Bahia, 2023)

Apds um amplo processo de construgdo coletiva, com participacdo de diversos atores e
estados, em 3 de agosto de 2012, nasceu a Politica Nacional de Saide do Trabalhador e da
Trabalhadora (PNSTT), com a publicacdo da Portaria GM/MS n° 1.823/2012. Esta contribuiu
com a consolidagdo da universalidade do cuidado, definindo que a satide do trabalhador ¢ um
direito de todos os trabalhadores (homens e mulheres, urbanos e rurais, formais ¢ informais,
publicos ou privados), independentemente da forma de inser¢cdo no mercado de trabalho; e

colocou a Visat como o eixo estruturante da politica. (Dias e Lacerda, 2013)

Essa politica (PNSTT) esclareceu sobre a hierarquizagdo e responsabilidades dos entes
publicos em face aVisat, compartilhando o suporte necessario para que a Bahia pudesse
legislar e criar o seu proprio regramento para fortalecer a Visat e o exercicio do poder de

policia administrativo no territorio baiano. (Gomez et al., 2014)
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Apesar de ser considerada um avango tedrico relevante para a Visat, a implementagdo da
PNSTT enfrentou, como ainda enfrenta, barreiras que impedem sua plena efetividade, a citar:
subfinanciamento, em que o repasse de recursos ndo acompanha a necessidade de equipes
multidisciplinares e equipamentos para fiscalizacdes complexas; fragmentacao institucional
materializada na dificuldade de integracdo entre as vigilancias em saude no ambito das
secretarias de saude dos estados e municipios; conflitos de interesses econdmicos com setores
produtivos que resistem a interferéncia da saude publica em seus métodos de gestdo e

producao. (Paim, 2008)

Entretanto, mesmo com todas as barreiras supracitadas, a resisténcia enquanto poder de luta
derivada do controle social permitiu o avango da Visat na Bahia e, em julho de 2014, ocorreu
a 4* CESTT-BA, seguida, em dezembro do mesmo ano, pela 4* Conferéncia Nacional,
reafirmando a satide como direito e dever do Estado. Ambas foram eventos fundamentais para
reafirmar a saude como um direito inalienavel do cidadao e um dever intransferivel do Estado.
Esse movimento de consolidacdo democratica serviu para ratificar as diretrizes da PNSTT,
aprovada dois anos antes, ¢ para fortalecer a rede de vigilancia em todo o territério baiano,

combatendo a fragmentag¢dao das acdes e a invisibilidade dos agravos ocupacionais. (Paim,

2008, Bahia, 2023)

A realizacdo dessas conferéncias impulsionou a integragdo definitiva entre a assisténcia e a
vigilancia, permitindo que as discussdes sobre o poder de policia administrativa e a autoridade
sanitaria da Visat ganhassem a robustez necessaria para enfrentar os conflitos de competéncia

com outros setores. (Paim, 2008)

Alguns anos depois, entre 2017 e 2018, foi realizada a 1* Conferéncia Nacional de Vigilancia
em Saude, que resultou na Resolucdo CNS n° 588/2018 instituindo a Politica Nacional de
Vigilancia em Saude - PNVS, e na Resolugdo CNS n° 603/2018, que reformulou o modelo
dos Cerest. Na Bahia, essas bases legais foram importantes para fortalecer a integracdo entre
as vigilancias, permitindo que a Visat deixasse de ser uma ag¢do isolada para se tornar um

componente transversal da vigilancia em saude estadual. (Paim, 2008)

A institucionalizagdo da PNVS fortaleceu a autonomia técnica do Cesat e dos Cerest
regionais, fornecendo o embasamento necessdrio para que o estado avangasse na
padronizacao de protocolos de inspe¢do sanitaria em saude do trabalhador e na utilizacao de
dados epidemioldgicos como ferramenta de intervengdo direta nos ambientes de trabalho.
(Bahia, 2023)
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Além disso, a reformulacdo proposta pela Resolucdo n° 603/2018 permitiu que os Cerest
baianos ampliassem sua funcdo de suporte técnico-pedagdgico, assegurando que o saber
especializado em satde do trabalhador fosse capilarizado para a aten¢do primadria e para os
municipios. Essa reorganizagdo foi fundamental para enfrentar as resisténcias historicas
quanto a competéncia do SUS na fiscalizagdo de processos produtivos, legitimando o poder
de policia administrativa e preparando o terreno para marcos regulatdrios mais recentes.

(Bahia, 2023)

Em 17 de fevereiro de 2020, a Portaria GM/MS n° 264 atualizou a Lista Nacional de
Notificagao Compulsoria, trazendo contribuicdes diretas para a operacionalizagdo da Visat no
Brasil. A norma reafirmou a obrigatoriedade de notificacdo de agravos fundamentais, como o
acidente de trabalho, a exposi¢ao a material bioldgico e o 6bito relacionado ao trabalho, o que

fortaleceu o processo de vigilancia epidemioldgica em saude do trabalhador no SUS. (Bahia,

2023)

Destaca-se que ao classificar determinados eventos como de notificagdo imediata, em até 24
horas, a portaria conferiu maior agilidade as respostas das equipes de Visat estaduais e
municipais, viabilizando uma inspecdo sanitéria eficaz no local de trabalho. Essa base legal
permitiu que os Cerest regionais mapeassem com maior precisdo os setores econdomicos que
mais adoecem a populagdo em cada territério, otimizando o planejamento das inspecdes e
direcionando os esfor¢os para os ambientes de maior risco, consolidando a Visat como uma

politica de Estado pautada em evidéncias epidemioldgicas concretas. (Gomez et al., 2014)

A década atual marcou um avanco sem precedentes para a Visat na Bahia, consolidando o
estado como uma referéncia nacional em gestao e normatizagdo. A Portaria Sesab n°® 30/2021
ao instituir a Politica Estadual de Satde do Trabalhador e da Trabalhadora - PESTT, forneceu
elementos para que as agdes de vigilancia deixassem de ser iniciativas isoladas e passassem a

compor uma estratégia de Estado continua e integrada. (Bahia, 2023)

Logo em seguida, a Portaria Sesab n°® 31/2021, trouxe uma contribui¢do técnica fundamental
ao assumir no estado a revisdo da Lista de Doengas Relacionadas ao Trabalho, realizada (e
revogada) anteriormente pelo Ministério da Saude, instrumento importante para orientar a
investigagdo e diagnodstico de casos de patologias relacionadas ao trabalho, permitindo que o
sistema de saude baiano identificasse padrdoes de adoecimento que antes passavam

despercebidos, especialmente em categorias vulneraveis e no setor informal. (Bahia, 2023)
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Somente em 2024, o Ministério da Satde republica a Lista de Doengas Relacionadas ao
Trabalho (LDRT) em nivel nacional, por meio da Portaria GM/MS n° 5.674/2024. A principal
contribuicdo desta normativa foi a ampliacdo e incorporagdo de novos agravos, a partir da
atualizagdo do conhecimento cientifico e de evidéncias epidemiologicas sobre patologias que
emergiram ou se intensificaram nas dinamicas de trabalho contemporaneas, como os
transtornos mentais graves, o esgotamento profissional e as patologias associadas ao trabalho
em plataformas digitais, bem como inumeras exposicdes a fatores e agentes fisicos, quimicos
e bioldgicos, ampliando também o capitulo dos canceres e outras doencas relacionadas a essas
exposi¢des. Consiste em um instrumento orientador tanto para as agdes de assisténcia,
diagnoéstico e cuidado, quanto para as acdes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia de

ambientes e processos de trabalho.

Ainda em 2021, a Resolu¢do CIB n° 212/2021 estabeleceu a responsabilidade dos gestores
municipais a manterem Referéncias Técnicas em Saude do Trabalhador (RTST),
representando um importante avango para a descentralizagdo da Visat na Bahia. Esta norma
foi a solucdo estratégica para superar o isolamento das agdes que ficavam restritas ao nivel
estadual ou aos Cerest regionais, permitindo que cada municipio baiano passasse a contar com
um profissional responsavel por articular as demandas de saude do trabalhador dentro do seu
proprio territério. Esses profissionais passaram a ser os multiplicadores das diretrizes
estabelecidas pela politica estadual, facilitando o planejamento de inspe¢des sanitarias em
ambientes de trabalho. A existéncia de uma referéncia técnica em cada municipio fortalece a
autoridade sanitdria da Visat, permitindo que as interven¢des nos ambientes laborais se
realizem com maior conhecimento da realidade social e econdmica de cada regido. (Bahia,

2023)

Finalmente, em 2025, a Lei Estadual n° 14.878 instituiu o Cédigo de Vigilancia em Saude da
Bahia, regulamentado pelo Decreto n® 24.038/2025, ambos representam o apice da soberania
sanitaria e da seguranca juridica para a Visat no estado. Esta legislacdo consolidou décadas de
avangos esparsos em um corpo juridico Unico, elevando a Saude do Trabalhador ao mesmo
patamar de autoridade das demais vigilancias em satde. A principal contribui¢do deste marco
foi a definicdo clara e inequivoca do poder de policia administrativa dos técnicos da
Divast/Cesat, Cerest e dos municipios, permitindo que as intervengdes nos ambientes de
trabalho, como interdi¢des de maquinas, suspensao de atividades de risco e imposicao de
multas, passassem a ter um rito processual protegido contra questionamentos judiciais

baseados em vazios normativos anteriores.
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A institucionalizagdo do Cédigo de 2025 ¢ uma inovagdo legal que requer da Visat uma
apropriacdo para um exercicio seguro e efetivo do poder de policia administrativo. Este
conteudo serviu como um indutor para este projeto aplicativo, pois € necessario a capacitagao
das referéncias técnicas estaduais € municipais em saude do trabalhador, uma vez que a lei
estabelece competéncias especificas que exigem capacitagao continua, como o curso de 80

horas proposto neste projeto.

Ao amparar o técnico com uma lei estadual, o Codigo reduziu a vulnerabilidade desses
profissionais frente as pressdes politicas e economicas locais, fortalecendo a autonomia da
vigilancia nos territorios. Assim, a Bahia encerra este ciclo histérico com um ordenamento
juridico de vanguarda, que n3o apenas organiza o sistema e define as competéncias e
atribuicdes comuns e especificas de cada area da vigilancia em saude, bem como garante a
autoridade sanitaria e o exercicio do poder de policia para todas as vigilancias, inclusive a
Visat, de modo a assegurar o papel do Estado na garantia de que o desenvolvimento

econdmico do estado ndo ocorra as custas do adoecimento de quem trabalha.

Por sua vez, a 5* Conferéncia Estadual de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora realizada
em 2025, representou outro marco importante na mobilizagdo e pactuagdo social, ao tomar
como tema central dos debates para aprovacdo de propostas a compreensao da satde do
trabalhador como direito humano fundamental e inalienédvel. Nesse processo de participacao
social e avaliagdo da efetivagao das politicas publicas no cenario baiano e nacional, espera-se
lograr a transforma¢do de diretrizes tedricas e marcos legais em compromissos éticos e

politicos assumidos por gestores, trabalhadores, movimentos sociais e a comunidade.
6.3 - Teses, antiteses e resisténcias sobre o poder de policia administrativo de Visat

A despeito das agdes de vigilancia em saude do trabalhador no SUS estarem contempladas no
texto constitucional brasileiro e no ordenamento juridico infraconstitucional federal e de
outros entes federados, a questdo do investidura do poder de policia aos trabalhadores da area
de vigilancia em satde do trabalhador de estados e municipios e algumas legislagdes dos
entes municipais e estaduais sobre saude do trabalhador e fiscalizagdo em ambientes de
trabalho foi objeto de tensionamento no campo juridico. Como contemplado no levantamento
deste trabalho quanto a legislacao dos estados sobre o tema, h4 ainda muita discrepancia. Os
diversos estados do pais apresentam-se em diferentes fases quanto a legislagdo que embasa as

acdes de vigilancia em satde do trabalhador no SUS, em suas esferas de atuacao.
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Ao longo dos mais de 30 anos do SUS a atuagdo de fiscalizagdo por parte da vigilancia em
saude, especialmente por técnicos da area de vigilancia em saude do trabalhador, foi
questionada, judicialmente ou extra-judicialmente, seja por membros do Ministério do

Trabalho, como auditores fiscais, ou por empresas submetidas a fiscalizacao deVisat.

Na década 90,codigos sanitarios e legislacdes estaduais foram contestados em agdes no
Supremo Tribunal Federal (STF) e tiveram parecer favoravel a inconstitucionalidade de seus
teores. Como na A¢do Direta de Inconstitucionalidade (ADI) n °1.893 (Brasil, 2004), ajuizada
pela Confederacdo Nacional das Industrias, que declarou a Lei n° 2.702/1997 do Estado do
Rio de Janeiro inconstitucional, suspendendo-a, por instituir a Politica Estadual de Qualidade
Ambiental Ocupacional e de Protecdo da Saude do Trabalhador. A Lei previa penalidades
administrativas ¢ o entendimento do STF foi de invasdo de competéncia privativa da Unido
argumentando que normas referentes ao ambiente de trabalho e fiscalizacdo trabalhista sdo de

competéncia legislativa da Unido.

Assim como a ADI n® 953 (Brasil, 2003) que considerou inconstitucional a Lei n® 417/1993
do Distrito Federal que regia sobre coibir atos discriminatorios contra a mulher nas relagdes
de trabalho. O entendimento a época foi 0 mesmo, de que era competéncia privativa da Unido
legislar sobre direito do trabalho. Ambas as decisdes mencionam os arts. 21 e 22 da
Constituicdo Federal. Em decisdo de Recurso Extraordinario n® 447.780 (Brasil, 2009),
apresentado em 25/11/09 ao STF sobre a Lei Complementar Municipal n® 395/1996 referente
ao Codigo Municipal de Satde de Porto Alegre que versava, entre outros pontos, sobre
normas para inspecao, seguranca € medicina do trabalho, o STF ainda se baseou nos mesmos
entendimentos anteriores sobre a competéncia privativa da Unido em legislar sobre direito do
trabalho. No entanto, esta decisdo menciona conceitos importantes como:
E nesses termos legitimos a competéncia do Sistema Unico de Saude para fiscalizar,
operar ¢ atuar nos ambientes e processos de trabalho. Deste modo negar a
competéncia do Sistema Unico de Saude de funcionamento dos ambientes e
processos de trabalho, além de contrariar as prioridades previstas na Constituicdo
Federal (no caso, a atuagdo preventiva no cuidado da satde), parece-nos ainda

ensejar responsabilidade por omissdo do poder publico competente, em razdo do
poder-dever conferido ao SUS pela Lei orgénica da Saude. (Brasil, 2009)

A ¢época, o entendimento do STF nesses julgados era pela competéncia privativa da Unifio
quanto a legislar sobre a inspecao do trabalho conforme inciso XXIV do art. 21 “Compete a
Unido: XXIV - organizar, manter e executar a inspe¢do do trabalho” e inc.I do art.22 da
CF/88 “Compete privativamente a Unido legislar sobre: I - direito civil, comercial, penal,

processual, eleitoral, agrario, maritimo, aerondutico, espacial e do trabalho”. No entanto, o
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inc. II do art. 200 também estabelece que “Ao Sistema Unico de Satide compete, além de
outras atribui¢des, nos termos da lei: II - executar as agdes de vigilancia sanitaria e

epidemioldgica, bem como as de satide do trabalhador”.

Em compreensdo diversa, Santos (2001) faz uma analise extensa sobre o tema de conflito de
competéncia entre o Ministério do Trabalho e Emprego e o SUS quanto as a¢des em satde do
trabalhador. Em seu parecer, afirma que esta area ¢ de competéncia comum aos entes
federativos, ndo havendo assim constitucionalmente competéncia exclusiva da Unido. Ainda
conforme a autora, antes da atual Constitui¢do a saude nao era considerada um direito ¢ a
medicina e a seguran¢a do trabalho eram temas inerentes até entdo ao Ministério do Trabalho
e Ministério da Previdéncia Social. Com a promulgacdo da CF/88, esta cria o SUS e
reorganiza as competéncias e atribuicdes entre os 6rgdos e entes federativos. Ressalta-se que
antes da Constitui¢do atual apenas tinham direito a assisténcia a satde os trabalhadores com

carteira assinada.

Considerando a distribui¢do de competéncias, também para Dallari (1995, p. 39), “o
constituinte de 1988 naodeixou, portanto, qualquer espago para a criagao doutrinaria ou
jurisprudencial na matéria: a Unido,nas tarefas definidas constitucionalmente como
competéncia legislativa concorrente, cabe apenas afixacdo das normas gerais”, entendidas
como “declaragdes principioldgicas editadas pela Unido que,sem violar a autonomia dos
demais entes federativos, estabelecem as diretrizes nacionais a seremrespeitadas quando da

elaboragdo de suas proprias leis”.

Junto comSantos (2001), diversos juristas e autores consideram que a Constituicdo ¢
esclarecedora, pois quando prevé a saude dotrabalhador e ambiente do trabalho o faz
expressamente no capitulo do direito a satide; ndodeixando duvidas, portanto, em relacao a
competéncia do SUS em exercer a vigilancia em saude dotrabalhador, inclusive a vigilancia
de ambientes de trabalho. Apontam que, a partir da Constitui¢do,deve-se entender a inspe¢ao
do trabalho diferentemente de como antes era estabelecida na CLT;deixando as agdes de
saude e seguranga no trabalho de ser competéncia privativa da Unido,passando a ser
competéncia concorrente dos trés entes federativos. Dessa forma, consideram que as agdes de
protecdo a saude dos trabalhadores, especialmente as de vigilancia dos ambientes de trabalho,
passam a ser atribui¢do das vigilancias sanitarias(ou vigilancia em saude) de estados e

municipios (Carvalho & Santos, 1995; Reschke, 1996; Santos, 2001).
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Em outra abordagem a este respeito, Dallari (1995; p. 41-42) considera como tendo sido
“outro deslize técnico no camposanitario-constitucional” a atribui¢do a Unido de competéncia
para ‘“organizar, manter ¢ executar ainspecdo do trabalho” (art. 21, XXIV) quando na
organizacao do sistema de satde descreve comosua responsabilidade “executar as acoes ... de

saude do trabalhador” (art. 200, II)”.

O entendimento dessas competéncias ¢ muito importante para a compreensao, pelas equipes
de vigilancia em satde, tanto a respeito da hierarquia dos instrumentos legais entre as trés
esferas, quanto em relagdo a concorréncia de atribuicdes entre os setores, satde, previdéncia,

meio ambiente, eespecialmente trabalho (Nobre; Jacobina, 2002).

No ambito da legislacdo concorrente, a CF/88 prevé que “a competéncia da Unido limitar-se-a
aestabelecer normas gerais”, que poderdo ser suplementadas pelos estados (art. 24, § 1° e 2°)

e pelosmunicipios, no que couber (art. 30, II).

A “competéncia comum” admite apossibilidade de execucdo conjunta de tarefas, sejam elas
disciplinadoras e normativas ou deexecuc¢do de tarefas materiais, concretas, ndo excluindo da
obrigagdo de cooperacdo qualquer entefederativo e afirmando a responsabilidade da Unido,
dos estados, do Distrito Federal e dos municipiospara aquelas tarefas sociais que julgou
essenciais a adequada ordem soberana. Para evitar conflitos,a CF/88 previu a edi¢do de lei
complementar fixando “normas para a cooperacdo entre a Unido e osestados, o Distrito
Federal e os municipios, tendo em vista o equilibrio do desenvolvimento e do bem-estarem

ambito nacional (art. 23, § Un.)” (Dallari, 1995; p. 39-41).

As sangdes administrativas oriundas da fiscaliza¢do pela Visat se alinham aquelas previstas na
Lei Federal n°® 6.437/1977 (Brasil, 1977) que configura infragdes a legislacdo sanitaria e que
rege, entre outros pontos, o rito do processo administrativo sanitdrio com penalidades
previstas de multas e interdicdo. Alguns estados brasileiros possuem legislagdo que rege o
processo administrativo sanitario incluindo como infragdes sanitarias questoes relacionadas a
satide do trabalhador. Na Lei Estadual n® 13.331/2001 (Parand, 2001) do estado do Parana,
configura infra¢do sanitaria: art. 63, inc. XXXIII “manter condi¢do de trabalho que cause dano
a saude do trabalhador”, inc. XXXIV “construir obras sem os padroes de seguranca e higiene
indispensaveis a saude do trabalhador” e inc. XLI “fabricar ou fazer operar maquina,

equipamento ou dispositivo que ofereca risco a saude do trabalhador”.

A investidura do poder de policia aos técnicos da Visat mantém as mesmas diretrizes

previstas para outras areas de fiscalizagdo do poder estatal. A atuagdo estd baseada na
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supremacia do interesse publico sobre o privado (pilar do Direito Administrativo), na
discricionariedade técnica, na autoexecutoriedade e no principio de precaugdo (a fim de cessar

0 risco a que os trabalhadores estdo submetidos).

Os argumentos contrarios ao exercicio do poder de policia para técnicos da Visat baseiam-se
em tensionamentos liberais que incluem a incompeténcia de foro e atribuigdo, tese em parte ja
superada pelos entendimentos recentes do STF e pelo avanco das legislacdes dos entes
federados no sentido da legitima¢do da area de saide do trabalhador no SUS ndo apenas na
assisténcia a satide, como também em agdes, inclusive através de fiscalizacdo, de prevengao

da satde.

As teses contrarias ao poder de policia da Visat, teoricamente, se aplicariam também as agdes
de outras areas da vigilancia em satide como a tradicionalmente ja consolidada vigilancia
sanitaria. O questionamento quanto a ofensa ao devido processo legal e ampla defesa, visto
que a aplicagdo imediata de sangdes como interdi¢des violaria a garantia constitucional de
ampla defesa, ndo prospera diante de legislagdes consolidadas como a Lei Federal n°
6.437/1977 (Brasil, 1977) que prevé a garantia de ampla defesa ao processo administrativo

sanitario, em conformidade as normativas da area do direito administrativo brasileiro.

Especificamente no caso do estado da Bahia, empresas questionaram o exercicio do poder de
policia alegando auséncia de legislagdes especificas que contemplassem novos processos
industriais e de servigos gerando atos baseados em critérios técnicos subjetivos. Neste sentido,
vale ressaltar a interpretacdo de Santos (Santos, 2001) quanto a jurisprudéncia de que “a
sociedade que se transforma, a ordem social se altera, gerando a necessidade de o intérprete

adequar a norma aos fins que o legislador pretendeu alcangar, rejuvenescendo-a”.

No decorrer dos anos, com a consolidagdo do SUS como politica publica essencial no pais, os
julgados anteriores do STF, citados anteriormente, sdo teses superadas e o entendimento atual
do STF ¢ diverso. Decisdes recentes do STF caminham no sentido da ratificacdo da
legitimidade e legalidade da atuag¢do do SUS, através dos setores deVisat e agdes dos Cerest
nos ambientes de trabalho, a fim de executar acdes de prevencdo e promog¢ao de saude dos
trabalhadores, com exercicio de poder de policia, com adscricdo para emissao de documentos

administrativos como autos de infragdo e termo de interdicao, conforme legislagao vigente.

No Recurso Extraordinario Com Agravo n° 1.427.051 (Brasil, 2023) o Ministro Dias Toffoli
do STF ratifica decisdo do Tribunal Superior do Trabalho (TST) de reconhecer a competéncia

do Cerest para fiscalizar e autuar descumprimento de normas atinentes a seguranga e medicina
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do trabalho. O ministro cita ainda em sua decisdo que a questdo ja se encontra sedimentada
pela Simula n ° 736 do STF. Importante também ressaltar que a decisdo menciona que “a
partir da Constituicdo de 1988, ndo se enquadra como inspe¢ao do trabalho, restrita aos
Auditores-Fiscais do Trabalho, porque a tematica transcende o Direito do Trabalho™. E a
decisdo vale-se do conceito de competéncia comum:
Segundo a Constituicdo Federal, é comum a competéncia material
(administrativa) nos temas de meio ambiente ¢ de satde, conforme art. 23, Il ¢ VI,
art. 198, T a III, § 1° art. 200, II e VIII, e art. 225. Nas matérias de competéncia
comum, o legislador ha de atuar de forma inclusiva, sem tolher o exercicio
administrativo de qualquer dos entes federados, conforme entendimento firmado
na ADI 4.757/DF. 5. As agoes ¢ servicos de saude, incluindo a vigilancia sanitaria e
de satde do trabalhador, sdo prestadas por todos os entes federados, constituindo o
Sistema Unico de Saude — SUS(arts. 198, T a III, § 1°, e 200, II e VIII, da CF; art. 4°,
caput e §1° e art. 6° I, “a” e “c”, da Lei 8.080/1990). 6. O ordenamento juridico
nacional habilita os Centros de Referéncia em Saiude do Trabalhador (Cerest),
orgdos componentes do Sistema Unico de Saude (SUS), a exercerem a competéncia

material de atuar na seara do meio ambiente e da saude, englobando eventuais
irregularidades que atinjam trabalhadores.(Brasil, 2023, p. 3, grifo nosso).

Em posterior decisdo referente a Reclamagao 88648 (Brasil, 2025) o Ministro Dias Toffoli,
relator também desta acdo, utiliza-se de legislagdes do campo do Sistema Unico de Saude,
como o art. 200 da Constitui¢do Federal (Brasil, 1988) e a Lei n° 8080/1990 (Brasil, 1990)
para embasar sua decisdo, sem contestar a legalidade ou constitucionalidade das acdes de
vigilancia em satde do trabalhador do SUS, ratificando que o assunto estd pacificado nas

decisdes atuais do STF quando tangenciam o tema.

Ainda em decisdo de Recurso Extraordindrio com Agravo n° 1.482.679 (Brasil, 2024)
referente a conflito positivo de competéncia entre a Justica Comum e a Justica do Trabalho
decorrente de execugdo fiscal proveniente de imposicdo de penalidade pela Visat do
municipio de Jundiai (SP), o relator Ministro Cristiano Zanin discute apenas o foro com
competéncia para julgamento da matéria. Em nenhum momento do julgamento do recurso

aventa-se a legalidade da agao da Visat em realizar a agdo que ensejou o processo.

As decisoes recentes do STF tém servido de base e jurisprudéncia para decisdes em outras
esferas, como, por exemplo, a Justica do Trabalho ou no caso especifico que concerne a este
trabalho, o parecer dado pela Procuradoria Geral do Estado da Bahia em relagdo a Lei n°
14878/2025 (Bahia, 2025a). No despacho n® PA-272-2025 referente ao Processo PGE n°
2025.5.01.00003071 a Procuradoria Geral do Estado da Bahia acolhe o Parecer PA-NPE-245-
2025 referente a “utilizacdo das Normas Regulamentadoras federais como fundamento para a
adocdo de medidas coercitivas no ambito das acdes fiscalizatorias da Vigilancia em Saude do
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Trabalhador do Estado da Bahia” (Bahia, 2025b) enfatiza-se a competéncia concorrente
consolidada por decisdes do Supremo Tribunal Federal ao mencionar as atividades
fiscalizatorias da vigilancia em saude do trabalhador e a respectiva aplicagdo de sangdes no

ambito estadual.

A atuacgdo da Unido, no sentido de dirimir eventuais duvidas ou discussdes quanto ao escopo e
delimitagdo das legislacdes e consequente atuacao dos o6rgaos dos entes federativos quanto a
satde do trabalhador,por meio do Grupo Executivo Interministerial de Saude do Trabalhador
(Geisat), composto por integrantes do Ministério do Trabalho, Ministério da Saiude e da
Previdéncia Social, apresentou dificuldades apds os primeiros anos de sua criagao (Portaria
Interministerial n® 18/1993). A articulagdao entre os trés Ministérios, com vistas a atuacao
conjunta, harmoniza¢do de normas e¢ tomada de decisdes para a gestdo das politicas de
promogao e prote¢do da saude dos trabalhadoresfoi um desafio por muitos anos, com poucos
resultados positivos(Nobre, 2011). Documentos do Conselho Nacional da Saude, como a
Recomendagao CNS n°® 015/1996, que solicitou a reativagdo do Geisat, ha um ano sem
funcionar a época, ¢ a Recomendacdo CNSn° 030/1998 recomenda que regulamentacao
referente a saude e seguranga nos ambientes de trabalho fosse elaborada, atualizada e

publicada interministerialmente.

A Portaria Interministerial n° 1.570/2002 em seu texto menciona a necessidade de adequagao
das demandas de cada uma das pastas integrantes do Geisat (Saude, Trabalho e Emprego e
Previdéncia e Assisténcia Social) e aprimoramento das relagdes institucionais aos novos
preceitos legais de interesse a saude dos trabalhadores. Estabelecia ainda formulacdo de um
Plano de Acdo Conjunta na Area de Saide do Trabalhador promovendo sua
operacionaliza¢do. Recomendava-se ainda instidncias permanentes nas Unidades Federadas

para proposi¢do de a¢des integradas em satde e seguranca do trabalhador.

Esse alinhamento de agdes, previsto para se dar através da atuagdo do Geisat nas décadas de
1990 e 2000, e que, no entanto, nunca chegou a se efetivar, vai ao encontro do supracitado
Parecer da Procuradoria Geral do Estado da Bahia em relagdo a necessidade de se estabelecer
protocolos de cooperagdo com a Auditoria Fiscal do Trabalho e impor conformagdes para o

modelo de competéncia concorrente. O Parecer ainda menciona que:

Embora o Parecer reconheca que ndo hé sobreposicdo entre as competéncias da
Fiscaliza¢do Federal do Trabalho e da Vigilancia Sanitaria Estadual, a experiéncia
pratica demonstra que pode haver zonas de intersecio técnica e fatica entre
ambas, o que pode ensejar alegacdes de duplicidade sancionatoéria (bis in idem)por
parte dos fiscalizados. Para mitigar tais riscos e conferir maior seguranga juridica a
atuacdo administrativa, recomenda-se que a Secretaria da Satde edite
regulamentacio infra legal complementar. (Bahia, 2025b, p. 4).
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6.4 - Contra-argumentacio frente as contestacdes, limitacdes, lacunas e resisténcias

impostas ao exercicio do poder de policia administrativo de Visat

A tese de resisténcia desenvolvida pelo presente Projeto Aplicativo parte do entendimento de
que as limitagdes frequentemente impostas ao exercicio do poder de policia administrativa da
Vigilancia em Saude do Trabalhador (Visat) decorrem de interpretagdes restritivas e
descontextualizadas da Legislagao Trabalhista, incompativeis com o modelo constitucional de
protecdo integral a satude instituido pela Constitui¢ao Federal de 1988 e regulamentado pela

legislagdo organica do Sistema Unico de Saude (SUS).

A Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT), promulgada em 1943, antecede a Constitui¢ao
de 1988 e foi elaborada sob uma légica normativa centrada na disciplina da relagdo
empregaticia e na prote¢do da forca de trabalho como fator de producdo. Embora parte de
seus dispositivos tenha sido recepcionada pela nova ordem constitucional, tal recepgdo deve
ser compreendida de forma condicionada e conforme a Constitui¢ao, especialmente no que se

refere as acdes de promogao e prote¢do da satide do trabalhador no ambito do SUS.

Os arts. 2°, 154 e 157 da CLT, ao atribuirem deveres ao empregador relacionados a seguranga
e a saude no trabalho, ndo estabelecem regime de exclusividade normativa ou fiscalizatdria,
tampouco afastam a atuagdo de outros entes e sistemas administrativos. A leitura desses
dispositivos conduz ao reconhecimento de que tais normas regulam obrigacdes na esfera
trabalhista, mas ndo limitam a competéncia estatal para intervir sanitariamente sobre
ambientes e processos de trabalho que representem riscos a satide, sobretudo quando tais

riscos assumem dimensao coletiva.

A Constituicao Federal de 1988 promoveu verdadeira inflexdo paradigmatica ao reconhecer a
saude como direito social fundamental (art. 6°) e ao atribuir ao Estado o dever de formular e
executar politicas publicas voltadas a redugdo de riscos e agravos (art. 196). No mesmo
sentido, o art. 200, inciso VIII, conferiu ao SUS a competéncia para atuar na prote¢do do meio
ambiente do trabalho, legitimando a intervencao estatal sobre ambientes, processos produtivos

e formas de organizagao do trabalho que impactam na satde dos trabalhadores.

Antes desses, o artigo 7° da Constituicdo Federal estabeleceu de forma inequivoca que sdo
direitos dos trabalhadores urbanos e rurais, além de outros que visem a melhoria de sua
condi¢do social, a reducdo dos riscos inerentes ao trabalho, por meio de normas de saude,
higiene e seguranca (inciso XXII). Isso significa que a todos os trabalhadores e trabalhadoras,
independente de tipo de vinculo ou situa¢do no mercado de trabalho, sdo devidas as prote¢des
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a vida e a saude, a serem garantidas mediante a reparticdo de competéncias comuns e
concorrentes entre os agentes do Estado e entes da Federagdo. E mais, como o artigo 7°
integra o titulo dos direitos e garantias fundamentais da Carta Magna, os direitos dos
trabalhadores elencados em seus incisos sdo considerados clausulas pétreas, ndo podendo,

portanto, ser abolidos ou reduzidos.

Essa diretriz constitucional encontra densificacdo normativa na Lei Organica da Satde n°
8.080/1990, no art. 6° define o campo de atuacdo do SUS e inclui, de forma expressa, as a¢des
de vigilancia em satde do trabalhador, adotando uma concepg¢ao ampliada de satde, que
ultrapassa o enfoque assistencial e incorpora a intervencao sobre riscos e¢ determinantes do
processo saude-agravos/doencas. O §3° do referido artigo explicita que a atuagdo do SUS no
campo da satde do trabalhador abrange ndo apenas a assisténcia aos agravos ja instalados,
mas também a intervengao sobre os ambientes, condi¢des e processos de trabalho, sempre que

estes representem risco a saude.

A partir dessa previsdo legal, resta evidente que a fiscalizagdo de ambientes e processos de
trabalho integra o nucleo essencial das acdes de saude do trabalhador no SUS, conferindo
fundamento legal direto ao exercicio do poder de policia administrativo pela Visat. Reduzir a
atuacdo da vigilancia a agdes meramente educativas ou informativas implica esvaziar o
conteudo normativo do art. 6°, §3° da Lei n° 8.080/1990 e comprometer a efetividade do

direito fundamental a satde.

Essa competéncia deve ainda ser compreendida a luz do regime constitucional de reparti¢cao
de competéncias. Conforme interpretacao desenvolvida por Lenir Santos ao analisar a saude
do trabalhador no &mbito do SUS, a Constitui¢do institui um modelo de competéncia comum
entre os entes federativos, no qual todos podem atuar no mesmo campo material, sem que a
atuacdo de um impega a do outro. No plano legislativo, vigora a competéncia concorrente,
cabendo a Unido editar normas gerais ¢ aos Estados suplementa-las, conforme as
especificidades regionais. Tal desenho constitucional legitima a atuagdo dos entes
subnacionais, inclusive por meio do exercicio do poder de policia sanitaria, desde que

orientada pela prote¢do da saude.

No ambito do Estado da Bahia, o novo Cddigo de Vigilancia em Saude (Lei Estadual n°
14.878/2025) e seu Decreto Regulamentador Estadual n° 24.038 de 8 de outubro de 2025,
consolidam esse entendimento ao sistematizar e explicitar as competéncias da vigilancia em

saude, incluindo a Vigilancia em Salde do Trabalhador, com previsdo de instrumentos
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administrativos e fiscalizatorios. Esse marco normativo estadual reafirma a legitimidade do
exercicio do poder de policia pela Visat, afastando interpretagdes restritivas baseadas

exclusivamente na legislagao trabalhista.

A resisténcia tedrica sustentada por este Projeto Aplicativo também se fundamenta na anélise
critica das transformag¢des contemporaneas do mundo do trabalho, marcadas pela
precarizacdo, terceirizacdo, informalidade e intensificacdo dos riscos ocupacionais. Nesse
cenario, a restricdo indevida do poder de policia da Visat contribui para a ampliacdo das
iniquidades em saude e para a invisibilizacdo dos agravos relacionados ao trabalho,

especialmente entre trabalhadores em situagdes de maior vulnerabilidade.

A luz do arcabougo constitucional e infraconstitucional analisado, verifica-se que as
limitacdes impostas ao exercicio do poder de policia da Vigilancia em Saude do Trabalhador
ndo encontram respaldo consistente no sistema juridico brasileiro, revelando-se incompativeis
com a ordem constitucional inaugurada em 1988. A superagdo dessas restricdes exige
interpretagdo sistematica, integrada e constitucionalmente orientada do ordenamento, apta a
assegurar a plena efetividade das competéncias atribuidas ao Sistema Unico de Saude,
especialmente no que se refere a intervencao sobre ambientes e processos de trabalho que

impliquem riscos a saude.

Sustentar essa compreensao ndo representa ampliagdo indevida de atribuigcdes administrativas,
mas concretizagdo do modelo constitucional de protecdo integral a saide e observancia do
principio da méaxima efetividade dos direitos fundamentais. Reafirma-se, assim, a Vigilancia
em Saude do Trabalhador como instrumento estruturante de promogao, prote¢do e garantia do
direito fundamental a saude no contexto laboral, em consonancia com os principios da

prevencdo, da integralidade e da dignidade da pessoa humana.

Persistir na aplicacdo isolada de norma anterior a Constituicdo de 1988, descontextualizada do
modelo juridico-sanitario vigente e dissociada da Lei Organica da Satde, implica adotar
interpretacdo incompativel com a hierarquia normativa e com a evolug¢do constitucional do
direito a satde. A utilizagdo de fundamento legal desatualizado e divergente do ordenamento
atual compromete a coeréncia sistémica do Direito Sanitario e fragiliza a efetividade da
protecao a saude dos trabalhadores, razao pela qual deve ser superada por leitura conforme a

Constitui¢ao e alinhada ao paradigma contemporaneo do SUS.

6.4 Analise comparativa dos codigos de saude dos estados por regido do pais em relacio

a dispositivos sobre vigilincia em saude do trabalhador
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Para lograr a efetividade das agdes de vigilancia em satde do trabalhador, em especial da
vigilancia de ambientes e processos de trabalho, além do disposto na Constitui¢do Federal,
nas Constituicdes Estaduais, na Lei Organica da Saude e nas portarias nacionais ou estaduais,
€ necessario que haja a previsao legal especifica para o exercicio da fiscalizagao e do poder de
policia administrativo da vigilancia em satde. Historicamente, essa atribuicdo era dada as
autoridades e fiscais sanitarios, por meio de leis e decretos federais e estaduais. Com a
Constituicdo Federal e a criacdo do SUS, abrem-se novas perspectivas e desafios para a
promocao e protecdo da saude, tanto em relacdo a redistribuicdo de atribuicdes e
competéncias entre diferentes setores das politicas publicas (a exemplo do trabalho,
previdéncia social, agricultura, industria, comércio etc.), quanto entre as areas técnicas da

vigilancia em satde.

Considerando que os codigos de saude ou codigos sanitarios dos estados e Distrito Federal
sdo complementares a legislacdo de ambito nacional e, também, se constituem em bases legais
fundamentais para a efetivagdo do exercicio do poder de policia administrativo, neste item,
apresenta-se o panorama atual e uma andlise sucinta sobre os aspectos importantes para a

vigilancia de ambientes e processos de trabalho.

Foi realizada pesquisa das leis estaduais em vigéncia, que aprovam os codigos de saude (ou
codigos sanitarios), e seus respectivos decretos regulamentadores, por busca na internet, nos
sites oficiais das Assembleias Legislativas e das Secretarias de Saude estaduais ¢ em
publicacdes do Ministério da Saude, especialmente no Caderno de Legislagio em Satde do
Trabalhador (Brasil, 2005), buscando destacar os seguintes aspectos: se sdo anteriores ou
posteriores a Constituicdo Federal; se contemplam contetidos especificos de saude do
trabalhador; se ha atribuicdes e responsabilidades dos entes publicos, de empregadores(as) e
de trabalhadores(as), quanto a protecdo e promog¢do da saude dos trabalhadores e
trabalhadoras; quanto as medidas de elimina¢do, redugdo e controle dos riscos e prevencao de
agravos a saude dos trabalhadores nos ambientes e processos de trabalho; a quem sdo
atribuidas as prerrogativas de autoridade sanitiria e exercicio de poder de policia
administrativo; informacdes sobre o processo administrativo sanitdrio: se ha definicdo de
infracdes sanitarias e aplicacdo de penalidades (autos de infragdo, adverténcias, multas etc.)
relativas a protecdo a saude dos trabalhadores; prazos para interpor defesa e se ha previsao
para firmar termo de compromisso ou similar. Esses instrumentos devem ser conhecidos e
observados pelas equipes nas a¢des de vigilancia de ambientes e processos de trabalho,

incluindo a abertura e tramitagdo dos processos administrativos sanitarios pertinentes, sempre
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conforme o disposto em cada codigo de satide (ou codigo sanitdrio), em ambito estadual,

distrital ou municipal.

Para a andlise, esses aspectos foram sistematizados agrupando-se por regido do pais, para apos

destacar o que se considera avancos, lacunas e desafios, detalhando mais o codigo de

vigilancia em saude do estado da Bahia, por ser o mais atual e objeto especifico da proposta

deste projeto aplicativo. Ver mais detalhes dos cddigos de cada estado no Apéndice F.

Quadro 1 - Principais atributos dos Codigos de Satide dos estados, relativos a Vigilancia

em Saude do Trabalhador

Estado Ano da Capitulo  Poder de policia Infracéo / Termo
Lei/Decreto ST/Visat Para Visat Penalidade Visat | Compromisso
REGIAO NORTE
Acre 1982 Nio Niao Niao Nao
Rondonia 1982 Nio Niao Niao Nao
Para 1984 Nao Niao Niao Nao
Tocantins 1998 Sim Sim Sim Niao
Amapa 2002 Nao Nao Nao Nao
Roraima 2003 Sim Nao, Visa e Sim Nio
VE
Amazonas 2009 Sim Sim Sim Nao
REGIAO NORDESTE
Pernambuco 1974 Lei Nio Nao Nao Sim
1998 Decr. Sim Visa Sim
Alagoas 1982 Nao Nao Nao Nao
Ceara 1982 Nio Nao Nao Nao
Rio Grande Norte 1982 Nio Nao Nao Nao
Sergipe 1982 Lei Visa Nio Nao Nao Nio
2008 Lei SUS Sim
Maranhao 1998 Sim Sim Sim Nao
Piaui 2012 Sim Sim Sim Niao
Bahia 2025 Sim Sim Sim Sim
Paraiba 2025 Niao Naio, Visa Nio Sim
REGIAO CENTRO OESTE
Mato Grosso Sul 1992 Sim Nao, Visa Sim Nao
Mato Grosso 1999 Sim Nao, Visa Nao Nao
Goias 2007 Nao Nao, Visa Nao Nao
Distrito Federal 2014 Sim Sim Sim Nao
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REGIAO SUDESTE
Rio de Janeiro 1975 Nao Nao, Visa Nao Nio
Séao Paulo 1998 Sim ST na Visa Sim Niao
Espirito Santo 1999 Sim Ndo, Visa Sim Niao
Minas Gerais 1999 Sim Naio, Visa Sim Nao
REGIAO SUL

Rio Grande do 1972 Nio Sim, Lei Fed. Nio Intimacao
Sul Port. Est. Lei Fed. 1977
Santa Catarina 1983 Nao ST na Visa Nao Nao

Lei Fed. 1977
Parana 2001 Sim Nio, Visa Sim Intimacao

Pelo quadro acima, pode-se constatar que ha 11 estados com codigos de satde/codigos
sanitarios anteriores a Constitui¢do Federal, sendo que os do Rio Grande do Sul, Santa
Catarina, Rio de Janeiro e Pernambuco s3o anteriores a legislagdo sanitaria federal de 1977.
Atualmente, estesutilizam a Lei Federal n® 6.437/1977 na fiscalizagdo sanitaria estadual.
Esses estados, portanto, ndo possuem capitulo especifico de vigilancia em saude do
trabalhador em seus codigos, nem apresentam, no capitulo do processo administrativo
sanitario, infragdes e penalidades especificas aplicaveis a protecdo a saude dos trabalhadores.
O Rio Grande do Sul realiza fiscalizacdo de ambientes e processos de trabalho com énfase na
saude do trabalhador mediante duas portarias especificas publicadas em 2014; no caso de
Santa Catarina, a 4rea de satde do trabalhador faz parte da Vigilancia Sanitéria e as inspe¢des
sanitarias em saude do trabalhador sdo realizadas pelos centros de referéncia (Cerest), por
meio de atribuigdes delegadas por portaria de 2008. O Rio de Janeiro aprovou uma lei
especifica sobre preven¢do de LER/Dort e a lei da década de 1990 que dispunha sobre

protecdo e meio ambiente do trabalho foi considerada inconstitucional.

Outro grupo de sete estados atualizaram seus codigos apos 1988 e antes do ano 2000, sendo
Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Tocantins, Maranhdo, Sao Paulo, Espirito Santo e Minas
Gerais, nos quais constam capitulo especifico de saude do trabalhador, com definicdo de
poder de policia e infragdes e penalidades relativas a prote¢do a saide do trabalhador, com
excecao do estado de Mato Grosso, que apesar de ter um capitulo proprio nao prevé poder de
policia, nem infragdes e penalidades. Mato Grosso do Sul, Minas Gerais e Espirito Santo
executam as agdes por meio dos inspetores da vigilancia sanitdria. Em Sao Paulo, a vigilancia

em saude do trabalhador faz parte da estrutura da Vigilancia Sanitéria.
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Nove estados, Roraima, Amapa, Amazonas, Distrito Federal, Goias, Parana, Piaui, Bahia e
Paraiba, atualizaram seus codigos de satide bastante tardiamente, a maioria na primeira
década dos anos 2000; Piaui em 2012 € o DF em 2014; Bahia e Paraiba somente em 2025.
Mesmo assim, Amapa, Goids e Paraiba nao contemplam a vigilancia em saude do trabalhador

em seus regramentos.

No total, ap6s 28 anos da aprovacdo da Constitui¢ao Federal, 15 estados da Federagdo ainda
permanecem sem instrumento adequado que estabeleca infra¢des e aplicagdo de penalidades

relativas a protec¢ao a saude dos trabalhadores.

Em analise publicada em 2021, sobre os codigos e regramentos de vigilancia sanitaria dos
estados e Distrito Federal, Matta e cols. observaram que cerca de 30,0% foram publicados
antes da Constitui¢do de 1988 e que 88,9% dos regramentos abrangem agdes integradas ao
sistema de saude, como assisténcia a saude, vigilancia epidemioldgica, vigilancia ambiental e
satide do trabalhador. Outros atributos se mostraram pouco presentes nos regramentos, Como:
os referentes as competéncias da rede laboratorios de saiude publica (48,1%), ao
gerenciamento dos fatores de riscos (22,2%), ao financiamento (33,3%) e as taxas de

fiscalizacdo sanitdria (18,5%). Os autores concluem que:

(...) as legislagdes estaduais ¢ do Distrito Federal estdo amparadas em normas
generalistas, que ndo mais atendem aos anseios da sociedade contemporanea nem a
realidade dos determinantes e condicionantes de satde de seu territorio. Portanto,
verifica-se a necessidade de harmoniza¢do e modernizagdo desses regramentos
juridicos, com a promoc¢ao de novos arcabougos juridicos, capazes de produzir a
seguranca ¢ a efetividade das agdes de vigilancia sanitdria praticadas em cada
territorio. (Matta e cols., 2021:76)
No presente levantamento, foi possivel observar que algumas leis estaduais (ou seus decretos
regulamentadores) referiam-se a satide do trabalhador em artigos esparsos ao longo do texto;
outros continham capitulo especifico de saude do trabalhador.Entretanto, somente menos da
metade (12) dos estados contam com poder de policia administrativo e definicdo de infragdes
e penalidades que respaldam as a¢des de vigilancia em satide do trabalhador. Isso significa um

grande descompasso entre o que prevé a Constitui¢do Federal e a responsabilidade sanitaria

dos entes federados.

A discrepancia temporal exige gerir as legislacdes oitentistas ou em alguns dos anos noventa
ou pos anos 2000; tais normas permanecem validas pela recep¢do constitucional do Direito
Sanitéario, devendo ser lidas & luz da Constituicdo Federal, da Lei Organica da Satude, da

Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT) e da Politica Nacional
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de Vigilancia em Saude. O desafio pratico consiste em preencher as lacunas desses textos
antigos com preceitos modernos, transformando ferramentas legais desatualizadas em

instrumentos eficazes de vigilancia integral nas maos de profissionais atualizados.

Apos a Constituigao de 1988 e a criagao do SUS, as bases legais nos estados deveriam ter sido
atualizadas e alinhadas as diretrizes nacionais, permitindo a incorporagdo progressiva da
saiude do trabalhador como componente da vigilancia em satde. Ainda assim, observa-se
diversas limitacdes nos marcos regulatorios, como a auséncia ou insuficiéncia de uma
abordagem ampliada dos determinantes sociais do trabalho no processo saude doenca e de
acoes integradas de vigilancia, que sdo centrais no campo da ST contemporanea. Sob a dtica
da garantia de direitos, da promogao e protecdo a saude dos trabalhadores e trabalhadoras, fica
evidente a necessidade de complementagdes normativas para contemplar plenamente agdes de
prevengdo de riscos ocupacionais, vigilancia de agravos relacionados ao trabalho e promog¢ao

de ambientes laborais saudaveis.
A seguir, destaca-se aspectos relevantes por cada regido do pais.
REGIAO NORTE

Na regido Norte, os estados do Acre, Rondonia e Pard, os codigos de satide sdo anteriores a
Constituicao Federal e ndo fazem nenhuma men¢ao a saude do trabalhador. Somente os
estados de Tocantins, Roraima e Amazonas apresentam se¢do ou capitulo especifico dedicado
a saude do trabalhador, e consagram o poder de policia administrativo para as agdes de
vigilancia em satde do trabalhador, o que facilita a aplica¢do direta da norma. Os codigos
desses trés estados incluem como infra¢des sanitarias “manter condi¢do de trabalho que
cause dano a saude do trabalhador”; a esta, Roraima e Tocantins acrescentam “fabricar ou
fazer operar maquina, equipamento ou dispositivo que ofere¢a risco a saude do
trabalhador”; e o de Tocantins ainda dispde sobre “construir obras sem os padroes de
seguranca e higiene indispensaveis a saude do trabalhador”.Em geral, as penas previstas sao
de adverténcia, prestacdo de servicos a comunidade, interdigdo parcial ou total de

equipamento, maquina, setor, local ou estabelecimento e/ou multa.

No caso amapaense, as atribui¢cdes de vigilancia a Saude do Trabalhador aparecem de forma
diluida ao longo do Codigo Sanitario, estando bem detalhadas em artigos que dispdem sobre

as atribuigdes do estado e dos municipios.Entretanto, como ndo estdo definidas as infragdes e
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penalidades, sua aplicabilidade permanece fragilizada, exigindo uma interpretagdo mais

sistémica da legislagdo.

O rito do processo administrativo sanitario ¢ similar para os estados, respaldados pela Lei
Federal n® 6.437 de 1977, com previsao de defesa em primeira e segunda instancia de 15 dias;
no caso do Amapa o prazo para defesa em segunda instancia ¢ de 20 dias. Nenhum dos
codigos dos estados da regido Norte menciona possibilidade de adocdo de termo de
ajustamento de conduta ou de compromisso em seus textos; o Acre ¢ 0 Amazonas mantém
uma postura mais rigida, justificando a auséncia desses instrumentos pelo fato de sua

consolidagao federal ser posterior as leis estaduais de origem.

Enquanto no Norte a Saude do Trabalhador muitas vezes aparece diluida em textos defasados
— com excecdo das estruturas mais organizadas como as do Amapa e Tocantins —, o codigo
baiano trata o tema com centralidade, focando em determinantes e condicionantes de riscos.
Além disso, a Bahia supera a rigidez de instrumentos juridicos ao institucionalizar o Termo de
Compromisso, alinhando-se a estados como Tocantins, Rondonia e Amapa na mediacdo de

conflitos ¢ na busca pela resolutividade sanitaria imediata.
REGIAO NORDESTE

Na Regido Nordeste, cinco estados — Alagoas, Ceard, Rio Grande do Norte, Sergipe e
Pernambuco tém leis estaduais que dispdem sobre normas de protecdo da saude anteriores a
Constituicao Federal. Seus codigos se estruturam em torno das atividades tipicas da vigilancia
sanitaria com foco na promocgdo, protecdo e recuperacdo da satide, porém, apresenta uma
abordagem predominantemente sanitaria e de controle, tipica do periodo pré-SUS. Nesse
contexto, a saude do trabalhador ndo aparece de forma explicita ou integrada; ndo hd mengao
de infracdo ou penalidade relativa a protecdo a satide do trabalhador ou as condigdes do

ambiente de trabalho. O exercicio do poder de policia se refere somente aos produtos,

servicos e estabelecimentos do setor regulado da Vigilancia Sanitaria.

O caso do Pernambuco ¢ peculiar, por ter aprovado em 1998 decreto regulamentando a lei de
1974; neste decreto consta capitulo especifico de satde do trabalhador, definicdo de
autoridade sanitdria e infragdes e penalidades relativas a protegdo a satde do trabalhador.
Porém, mesmo reconhecendo a importdncia de alinhamento aos novos parametros
constitucionais, sua legalidade tem sido objeto de questionamentos, uma vez que

regulamentou de maneira ampla uma lei bastante antiga e restrita a cinco artigos; ao tempo em
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que se observa nao ter passado por processo legislativo mais abrangente, ndo garantindo,

assim, a participagdo social em sua elaboracao (Araujo, 2026).

Ja o Sergipe atualizou sua lei de 1982, dispondo sobre a organiza¢do do SUS em norma
aprovada em 2008, ocasido em que incluiu um capitulo sobre a saude do trabalhador.
Entretanto, continuou sem atribuicdo de poder de policia administrativo e tampouco

especificou infragdes e penalidades especificas para a Visat.

Maranhdo, Piaui e Bahia contam com capitulo especifico sobre saude do trabalhador, bem
como definicdo de poder de policia administrativa, infracdes e penalidades relativas a
protecao a saude do trabalhador. De modo anacrdnico, o estado da Paraiba, apesar de ter tido
seu codigo atualizado em 2025, ndo especifica infragdes e penalidades para a satde do

trabalhador.

O Cddigo de Saude do Maranhao (Lei Complementar n° 039/1998) estrutura o SUS no estado
e organiza as acdes de vigilancia em satde, incluindo a vigilancia do trabalhador de forma
integrada as vigilancias sanitaria, epidemiologica e ambiental, além de trazer um capitulo
especifico para a Visat (Capitulo III, Se¢do III, artigos 87 a 91). No artigo 59, define como
autoridades sanitarias: /Il — os dirigentes das agoes de Vigilancia Sanitaria, Vigilancia
Epidemiologica e Saude do Trabalhador, IV — os técnicos de Vigildncia Sanitaria, Vigilancia
Epidemiologica e Saude do Trabalhador; V — os fiscais sanitdarios ou ocupantes de cargos
equivalentes. Entretanto, nao fica claro se ha atribui¢do de poder de policia para os técnicos
da vigilancia em saude do trabalhador, ou se a fiscalizagdo e aplicacdo dos procedimentos
administrativos sanitarios sdo aplicados somente pelos fiscais sanitarios. As infragdes e
penalidades relativas a protecdo a saude dos trabalhadores constam no artigo 119 e sdo
similares as de outros estados: manter condig¢do de trabalho que cause dano a saude do
trabalhador (inc. XXXIII); realizar obras sem a observincia dos padroes de seguranca e
higiene indispensaveis a saude do trabalhador (inc. XXXIV); fabricar ou fazer operar
madquina, equipamento ou dispositivo que oferega risco a saude do trabalhador (inc. XLI);
com penas variaveis de: adverténcia, prestacdo de servicos a comunidade, apreensdo e/ou
inutilizacdo do equipamento, suspensdo da venda ou fabricacdo do produto, interdigdo,

cancelamento do alvara da autorizacdo sanitaria, proibi¢ao de propaganda e/ou multa.

A Lei Estadual n° 13.656/2025 que institui o Codigo Sanitario da Paraiba, define que a
coordenagdo e a execucdo das acdes de promogdo, protecdo e recuperacdo da saude da
populagdo ¢ de responsabilidade da Agéncia Estadual de Vigilancia Sanitaria (Agevisa/Pb), a
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quem cabe (art. 7°) regulamentar, controlar e fiscalizar os bens e produtos, propagandas,
ambientes, servi¢os, procedimentos, processos e tecnologias que envolvam risco a saude,
sendo considerados (§ 1°) servigos, ambientes, bens e produtos submetidos ao controle e
fiscalizacdo sanitaria, dentre outros os ambientes e processos de trabalho de qualquer natureza
(inc. XII); XIII - saude e toxicologia ambiental e do trabalho (inc. XIII). Esta lei confere
poder de policia e de fiscalizacdo para os fiscais sanitarios da Agevisa/Pb. Entretanto,
contraditoriamente, ndo ha meng¢do de infracdo ou penalidade relativa a protecdo a saude do
trabalhador ou ao ambiente de trabalho. Assim, o exercicio do poder de policia se refere

somente aos produtos, servicos e estabelecimentos do setor regulado da Vigilancia Sanitaria.

Do ponto de vista da Satde do Trabalhador, esta lei apresenta limitagcdes importantes, uma
vez que adota uma abordagem centrada na vigilancia sanitaria tradicional, priorizando a
regulacdo, fiscalizagdo e prevencdo de danos a saude decorrentes de atividades econdmicas
restritas ao setor regulado pela Visa, com auséncia de diretrizes especificas de vigilancia em
saude do trabalhador. O Cédigo contribui para a saude do trabalhador de forma indireta e
normativa, ao fortalecer o controle de riscos e a fiscalizagdo, mas ainda carece de uma

abordagem mais abrangente, integrada e centrada na prote¢do a saude do trabalhador.

O Decreto n°® 20.786/1998 de Pernambuco se destaca por apresentar uma abordagem mais
avancada e explicita da saude do trabalhador, ao dedicar um capitulo especifico ao tema.
Nele, sdo estabelecidas diretrizes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da saude dos
trabalhadores, considerando o ambiente e as relagdes de trabalho como determinantes centrais
do processo saude-doenca. A norma reforga a responsabilidade dos empregadores na garantia
de condic¢des adequadas de trabalho, incluindo seguranca, higiene e prevencao de riscos, além
de tipificar infragdes diretamente relacionadas a ST, como a manutencdo de ambientes
insalubres, construgdes inseguras e uso de maquinas perigosas. Outro ponto relevante ¢ o
fortalecimento do poder de policia sanitaria, com definicdo clara de autoridade sanitaria,
atribuicdes dos agentes fiscalizadores e instrumentos de intervencdo. O decreto também
estrutura um processo administrativo sanitario, garantindo o contraditorio e a ampla defesa, e
define penalidades como adverténcia, multa, interdicdo e cancelamento de alvara, aplicaveis
em casos de descumprimento das normas de saude e seguranga no trabalho. Trata-se de um
marco normativo que incorpora de forma consistente os principios da satide do trabalhador,
com énfase na prevencao de riscos, fiscalizacdo dos ambientes de trabalho, responsabilizagao
dos empregadores e atuacdo estatal reguladora, configurando uma abordagem mais completa

e alinhada a perspectiva da satide coletiva no SUS.
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O Codigo de Saude do Estado do Piaui, aprovado pela Lei Estadual n® 6.174 de 2012, possui
capitulo especifico de satude do trabalhador (Seg¢do III, artigos 92 até a 101), dispondo no Art.
93, que sdo acdes da saude do trabalhador, dentre outras a “a participa¢do nas agoes de
vigildncia da saiide do trabalhador e do meio ambiente do trabalho” (inc. VI). A semelhanca
do cddigo do Maranhao, define como autoridades sanitarias (Art. 63), além dos secretarios de
saude, os dirigentes das acdes de Vigilancia Sanitaria, de Vigilancia Epidemiologica, de
Vigilancia Ambiental e de Vigilancia em Satde do Trabalhador (inc. III) e os Fiscais
Sanitarios ou ocupantes de cargos equivalentes (inc. IV). As infragdes e penalidades relativas
a protegdo a saude dos trabalhadores também sdo as mesmas do codigo do estado do

Maranhio.

O caso do estado do Sergipe também ¢ curioso. A Lei Estadual n°® 2.391, de 05 de outubro de
1982 que dispde sobre o Sistema de Saude do Estado de Sergipe e aprova a legislacdo basica
sobre promogao, protecdo e recuperagdo da satde, teve seus artigos 1° ao 127 revogados pela
Lei Estadual n° 6.345, de 02 de janeiro de 2008, que dispde sobre organizagdo e
funcionamento do Sistema Unico de Saude no Estado de Sergipe. Foram mantidos os artigos
128 ao 262, que prevéem fiscalizacdo sanitaria, inspe¢do de estabelecimentos e ambientes de

interesse a saude, e poder de policia somente para setor regulado pela Vigilancia Sanitaria.

Por sua vez, a Lei Estadual n° 6.345 de 2008, possui um capitulo especifico - Da Vigilancia
em Saude do Trabalhador — (Cap. V, arts. 116 a 118) e dispde em seu Art. 116 que a
“(...) vigilancia em satide do trabalhador, de atuagdo interligada com a vigilancia
epidemioldgica e sanitaria, pressupde um conjunto de praticas sanitarias, articuladas

setorialmente, cuja especificidade é a relagdo de satde com o ambiente, com o0s
processos de trabalho, e a assisténcia visando a melhoria das condigdes de vida e

saude do trabalhador.” (Sergipe, 2008)

Esta lei menciona somente genericamente a vigilancia em satde do trabalhador; em seu Art.
117 dispde que “Todos os trabalhadores, independentemente de seu ambiente de trabalho,
urbano ou rural, de sua forma de insercao no mercado de trabalho, formal ou informal, de seu
vinculo empregaticio, sdo sujeitos a vigilancia em satde do trabalhador”. No entanto, ndo
define autoridade sanitdria para nenhuma area da vigilancia em saude; nao dispde sobrepoder
de policia, nem define quaisquer infracdes ou penalidades. Estas estio mantidas nos artigos
que ndo foram revogados da Lei Estadual de 1982, que se refere somente ao setor regulado

pela Vigilancia Sanitaria.

64



Do ponto de vista do contetido atinente a saide do trabalhador, Sergipe tem alguns pontos
importantes. A Lei n® 6.345/2008 inclui acdes e servicos de saide do trabalhador nas
competéncias estaduais e municipais do SUS/SE, e o art. 14, § 3°, afirma que as atividades de
vigilancia epidemiologica, controle de endemias, vigilancia sanitaria, vigilancia ambiental e
saude do trabalhador sdo publicas e exercidas em articulacdo e integragdo com outros setores,
como saneamento, energia, planejamento urbano, obras publicas e meio ambiente. Essa
dimensao intersetorial ¢ um avanco relevante e aproxima Sergipe da ldgica contemporanea da
vigilancia em satde, mesmo sem ter revogado ou substituido completamente seu codigo

sanitario antigo.

Ao mesmo tempo, o modelo sergipano revela falhas normativas estruturais mais evidentes. A
primeira ¢ a permanéncia de um cédigo sanitario de 1982, anterior a Constituicdo de 1988 e
ao SUS, convivendo com uma lei de 2008 que atualiza a linguagem e a organizagdo do
sistema. A segunda, ¢ a falta de um novo cddigo sanitério integrado, que retina em um Unico
diploma a policia sanitaria, a vigilancia em satude e a saude do trabalhador. A terceira, ¢ que
ndo existe um Decreto regulamentador geral do codigo sanitario antigo, o que reforca a
impressdo de que a modernizacdo normativa se deu mais por leis organizacionais e por
praticas administrativas do que por recodificacdo sanitaria completa. O Estado opera com uma
base sanitaria antiga, pré-SUS, e com uma camada posterior, p6s-SUS, que corrige

parcialmente essa defasagem, mas sem refundir todo o sistema em um novo cédigo.

Encontramos um cenério de transicdo normativa profunda, revelando um contraste entre o
anacronismo e a modernidade normativa. Enquanto os estados operam sob codigos da década
de 70 e 80, a Bahia instituiu, pela Lei n® 14.878/2025, um novo Codigo de Vigilancia em
Satide. Embora o alicerce do poder de policia e os ritos punitivos sejam similares entre as
regides, a legislacdo baiana distancia-se ao consolidar uma visdo integrada e "pds-pandemia",

alinhada a Constitui¢ao de 1988 e ao SUS.

A instituicdo do novo Codigo de Vigilancia em Saiude do Estado da Bahia (Lei n°
14.878/2025) e sua regulamentagdo pelo Decreto n® 24.038/2025 reforcam a integragdo da
saude do trabalhador as demais vigilancias (sanitéria, epidemiologica e ambiental), alinhando-
se ao principio da integralidade do SUS. A ST passa a ser tratada de forma articulada e
abrangente, envolvendo a¢des individuais e coletivas voltadas a promocgao, protecdo e
prevencao. O decreto destaca a centralidade do ambiente e da organizacao do trabalho como

determinantes do processo satide-doencga, ao estabelecer a obrigatoriedade de condigdes
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laborais adequadas as caracteristicas psicofisioldogicas dos trabalhadores, incluindo

terceirizados.

Reforga-se a priorizagdo de medidas coletivas de prevencdo, com foco na eliminagdo ou
controle dos riscos ocupacionais, principio fundamental da satide do trabalhador. Outro ponto
relevante ¢ o fortalecimento do papel do Estado e dos Municipios na gestdo e execugdo das
acoes de vigilancia em satde do trabalhador, incluindo a ampliagdo do poder de fiscalizagao.
A definicdo de autoridade sanitaria, das atribui¢des dos agentes e dos instrumentos legais
(como autos de infragao) evidencia o uso do poder de policia sanitaria para garantir ambientes

de trabalho seguros.

O decreto também incorpora diretrizes classicas da Saude do Trabalhador, como: vigilancia
dos riscos e agravos relacionados ao trabalho, notificacdo compulséria de doengas e acidentes
de trabalho com garantia de sigilo, educa¢do e capacitacdo dos trabalhadores, além da

responsabilizacdo dos empregadores pela implementacdo de programas de prevengao.

Ao regulamentar processos administrativos e critérios de risco, o decreto busca modernizar e
tornar mais eficiente a atuagdo do SUS, ampliando sua capacidade de resposta e fortalecendo
a descentralizacdo com os municipios. Refere-se a um novo marco normativo da Bahia
consolida uma abordagem de saude do trabalhador baseada na preven¢do, vigilancia
integrada, controle de riscos e responsabilizagdo institucional, em consondncia com o0s

principios da saude coletiva e do SUS.

No ponto especifico, a Bahia possui capitulo proprio de satde do trabalhador no proprio
cddigo. Trata-se do Capitulo VII - Da Vigilancia da Satide do Trabalhador, que comega no
art. 65. Esse capitulo ndo se limita a uma referéncia genérica, ele organiza o contetdo
material da area, abrangendo acdes de vigilancia nos ambientes, processos e atividades de
trabalho, vigilancia epidemioldgica dos agravos e doengas relacionadas ao trabalho, andlise da
situagdo de saude dos trabalhadores, monitoramento de indicadores e articulagdo com a
assisténcia, prevencao e promocao da saude. Além disso, o art. 68 explicita que a atengdo a
saude do trabalhador inclui a¢des individuais e coletivas, promog¢do da saude, diagndstico

precoce, notificagdo, manejo clinico, recuperacao e reabilitacao fisica e psicossocial.

Quanto ao poder de policia, a Bahia trata de forma expressa e tecnicamente bem construida. A
lei dedica um capitulo especifico a autoridade sanitaria e ao poder de policia, definindo no art.

14 o que seja poder de policia sanitéria e, no art. 15, quem ¢ a autoridade sanitdria para fins de
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exercicio desse poder. O art. 17 assegura as autoridades sanitarias livre acesso, a qualquer dia
e hora, a todos os locais sujeitos a legislacdo sanitaria, inclusive os locais de trabalho,
publicos ou privados, com possibilidade de uso de recursos de registro audiovisual. J& no
plano estritamente atinente a satide do trabalhador, o art. 70 enumera atribuigdes especificas
da autoridade sanitaria, e o seu inciso XIII autoriza inutilizar, dar destinacao adequada ou
interditar total ou parcialmente substancias, produtos, maquinas, equipamentos, atividades,
processos e ambientes de trabalho que representem risco grave e iminente a vida ou a satde
dos trabalhadores, observando o rito do processo administrativo sanitario. Em termos
comparativos, ¢ um dos modelos mais explicitos da regido quanto ao exercicio do poder de

policia sobre o ambiente de trabalho.

Sob a dtica historica, a Bahia apresenta um diploma nitidamente pds Constitui¢ao Federal de
1988 e, mais que isso, um diploma de segunda geracdo pos-SUS, ja construido sob a l6gica de
integracdo entre vigilancia sanitéria, epidemioldgica, ambiental e saude do trabalhador. Nao ¢
um codigo sanitario classico reformado, ¢ um novo codigo de vigilancia em satde, com
linguagem alinhada a Politica Nacional de Vigilancia em Saude, a descentralizag@o e a gestdo
compartilhada entre Estado e Municipios. Esse ¢ um avango importante, porque o tema da
sade do trabalhador deixa de ser acessorio e passa a integrar o nucleo organizador da

vigilancia em satde.

Outro ponto de avango baiano ¢ que o cédigo ndo se limita ao comando coercitivo. Ele
combina policia administrativa com instrumentos contemporaneos de regulacdo. O exemplo
mais evidente € o art. 260, que autoriza os 6rgdos de controle e fiscaliza¢do a celebrar termo
de compromisso com os infratores, com analise em até¢ 90 dias, suspensdo das san¢des
administrativas relativas aos fatos objeto do ajuste, ressalvadas as medidas preventivas e
cautelares, e forga de titulo executivo extrajudicial. Isso representa um avanco relevante em
relacdo aos modelos mais antigos, pois introduz uma via consensual sem eliminar a

coercitividade estatal.

A principal forca do modelo baiano, portanto, ¢ a combinagdo entre, capitulo préprio no
codigo, poder de policia sanitdria expressamente positivado, atribuigdes especificas da
autoridade sanitaria em satde do trabalhador, integracdo sistémica da vigilancia, e mecanismo
consensual de termo de compromisso. A principal fragilidade, se houver uma a destacar, nao

esta na legislacdo, mas no desafio pratico de fazer a normatividade recente produzir efeitos
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homogéneos em todo o territério estadual e municipal, o que ¢ tipico de codigos novos e

descentralizados.
REGIAO CENTRO-OESTE

No Distrito Federal, o desenho normativo da saude do trabalhador ¢, no plano material, forte e
claramente pos 1988. A Lei Distrital n° 5.321/2014 institui o Codigo de Saude do DF ja
expressamente fundamentado nas Leis federais n° 8.080/1990, n° 8.142/1990 e no Decreto
federal n° 7.508/2011, o que mostra um codigo elaborado ja sob a logica da organizagdo

sistémica do SUS.

A principal singularidade do DF ¢ que ele tem capitulo proprio da vigilancia em satde do
trabalhador, mas o seu regime sancionatorio e processual sanitdrio deixou de ser
predominantemente local. Isso ocorreu porque a Lei Distrital n® 5.547/2015 alterou o art. 118
da Lei n® 5.321/2014 para determinar que as infragdes, penalidades, procedimentos e o
processo administrativo sanitario sdo regidos pela Lei Federal n® 6.437/1977, e ainda revogou,
entre outros, os arts. 233 a 268 da Lei n° 5.321/2014. Em termos comparativos, isso torna o
DF o ente mais federalizado do Centro-Oeste no que se refere ao processo administrativo

sanitario, incluindo as sancdes sanitarias.

Quanto ao poder de policia, ele existe de forma inequivoca. O proprio Codigo trabalha com a
nocao de fiscalizagdo sanitaria como atividade de poder de policia sanitaria, e o art. 6°,
paragrafo Unico, identifica os agentes que atuam como autoridade sanitiria. No plano da
satide do trabalhador, o art. 244, IV, tipifica como infracdo “deixar de promover medidas
adequadas de protecdo coletiva ou individual necesséarias a preservacdo da seguranga e da
saude do trabalhador”, o que demonstra que a lei associa a tutela do trabalho a atuacdo

coercitiva sanitaria.

A lacuna do modelo distrital, em comparacdo com alguns outros estados desta regido, ¢ que
ele ndo preservou um rito sanitario estadual proprio robusto dentro do cddigo para o campo da
saude do trabalhador. Em outras palavras, o DF tem uma boa moldura material de ST, mas
preferiu deslocar a disciplina de infragdes, penalidades e PAS para o regime federal da Lei n°
6.437/1977. Isso reduz a autonomia normativa local justamente no trecho em que outros

estados tentaram sofisticar o contencioso sanitario.

Goias apresenta um modelo diferente. A Lei Estadual n® 16.140 ¢ de 2007 e trata do Sistema

Unico de Saude, da promogdo, protecio e recuperagio da satide e da organizacio,
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regulamentacdo, fiscalizacao e controle das agdes e servigos nas esferas estadual e municipal.
Entretanto, ao contrario do DF, a lei ndo traz um capitulo especifico de satde do trabalhador.
A matéria aparece diluida nas competéncias do Estado e dos Municipios, especialmente no

art. 9°.

Ja o Decreto n° 6.906/2009 regulamenta a competéncia da Secretaria de Estado da Satde, e da
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria ¢ Ambiental, quanto a vigilancia em saude do
trabalhador, trata de notificagdo, pesquisa, controle de riscos, monitoramento e,
principalmente, assegura aos fiscais de vigilancia sanitaria livre acesso aos ambientes e
instalagdes em que se desenvolvem relagdes de trabalho ou que possam influenciar a satude do
trabalhador. Portanto, em Goids, a densidade normativa de ST migra em boa medida da lei

para o decreto.

No tema do poder de policia, Goids ¢ normativamente muito claro. A Lei n® 16.140/2007, nos
arts. 110 e 111, afirma que os servidores investidos em funcao fiscalizadora, em razdo do
poder de policia inerente a agdo fiscal sanitaria, devem fazer cumprir as leis e regulamentos
sanitarios e tém livre acesso, mediante identificagdo, a habitagdes, prédios, estabelecimentos,
terrenos e logradouros, a qualquer dia e hora. O decreto de 2009 reforca isso no plano da
saude do trabalhador ao autorizar inspecdo dos ambientes de trabalho, intimagdo e até

interdicdo cautelar em caso de risco grave e iminente.

Do ponto de vista comparativo, Goids tem uma caracteristica importante, embora nao tenha
capitulo especifico de ST no cddigo, ele possui um modelo de atuacdo interinstitucional mais
explicito. O Decreto n® 6.906/2009 determina comunicag¢do a antiga Delegacia Regional do
Trabalho (DRT) e, se necessario, ao Ministério Publico do Trabalho, além de distinguir o
tratamento das relagdes celetistas e estatutarias. Se, por um lado, isso pode ser um avango
relevante, porque aproxima a vigilancia sanitaria de ambientes de trabalho de uma pratica
cooperativa com outros o0rgdos publicos, em vez de tratd-la como fiscalizagdo isolada, por
outro, pode levar a uma reducido da autonomia da autoridade sanitdria no cumprimento de

suas atribuicdes € competéncias constitucionais.

Outro ponto de avanco ¢ que Goias manteve o PAS estadual proprio e ainda o aperfeicoou
com a introduc¢do do termo de compromisso pela Lei n® 22.456/2023. A Lei n° 16.140/2007 ja
tinha um PAS proprio iniciado por auto de infracdo, com defesa em 15 dias e recurso a
instancia superior também em 15 dias; com a atualizagdo de 2023, o Estado passou a admitir
solugdo consensual na fase processual. Em termos de sofisticacdo normativa, isso coloca
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Goias acima do DF na parte procedimental local. A fragilidade goiana, em comparacao com
DF, MT e MS, ¢ a falta de um capitulo proprio de ST no texto-base do cédigo. A saude do
trabalhador existe e ¢ relevante, mas depende mais da leitura sistematica do diploma e,
sobretudo, do decreto setorial. Em termos dogmaticos, a protecdo existe; em termos de

arquitetura legislativa, ela € menos visivel.

Mato Grosso apresenta talvez o modelo mais interessante da Regido Centro Oeste do ponto de
vista de modernizacao recente. A Lei estadual n® 7.110/1999 é um cddigo claramente pos
Constituicdo Federal 1988, pois ja trata, no art. 1°, da vigilancia sanitaria, vigilancia
epidemiolodgica e preservagdo do ambiente, nele incluido o do trabalho, e, no art. 2°, atribui ao
SUS estadual e municipal a execucdo de acdes de vigildncia sanitdria, vigilancia
epidemioldgica, saide do trabalhador e vigilancia em saude ambiental. Além disso, a lei
contém capitulo especifico de ST, o Capitulo V - Da Saude do Trabalhador, com os arts. 58 a

64.

No conteudo deste capitulo, Mato Grosso vai além do minimo. O art. 58 define saude do
trabalhador, o art. 60 atribui ao SUS a normatizagao, fiscalizacdo e controle das condi¢des de
producao, manuseio de substancias, produtos, maquinas ¢ equipamentos, o inciso V do art. 63
autoriza comunicacdo ao Ministério Publico sobre condi¢des de risco e agravos, e o art. 64
garante ao representante legal dos trabalhadores o acompanhamento no processo de
fiscalizagdo. Esse ultimo ponto € especialmente avancado porque introduz participagdo social
concreta no ato fiscalizatorio, o que ndao aparece com a mesma nitidez nos demais estados

analisados.

O poder de policia em Mato Grosso ¢ expresso e estruturado. Os arts. 8 a 11 da Lei n°
7.110/1999 asseguram a autoridade sanitdria e aos fiscais sanitirios livre acesso aos
estabelecimentos e ambientes sujeitos ao controle sanitério e lhes conferem competéncia para
exercer o poder de policia sanitaria, realizar vistoria, fiscalizacdo, lavrar autos, impor
interdicdo cautelar, executar penalidades e proceder a apreensdo ou inutilizagdo. Em outras
palavras, a lei ndo deixa davida de que se trata de um modelo classico de policia sanitaria,

porém atualizado por uma logica sistémica do SUS.

O diferencial mais marcante de Mato Grosso estd no avanco procedimental recente. A
atualizacdo da lei em 2023 (Lei Estadual n® 12.173/2023) e, sobretudo, o Decreto n°
1.065/2024 criaram um fluxo muito mais refinado. O Decreto organiza a inspecao em trés
niveis de interven¢do, termo de orientagdo, termo de notificagdo e auto de infragdo com
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abertura de PAS, utiliza roteiro objetivo de inspe¢ao (ROI) para gradagao do risco e preveé
termo de compromisso antes da abertura do processo administrativo sanitario, com contetido
minimo, san¢do por descumprimento e natureza de titulo executivo extrajudicial. Entre os
estados do Centro-Oeste, este ¢ o arranjo procedimental mais sofisticado. A lacuna mato-
grossense nao estd na auséncia de satde do trabalhador, nem na auséncia de poder de policia,
mas na inexisténcia de um rol autonomo de infragdes especificamente rotuladas como de
protecdo a saude do trabalhador. Diferentemente de MS, o enquadramento das infragdes
decorre da combinagao entre o capitulo material de saude do trabalhador e a cldusula geral de
infragdo sanitaria do cddigo. Ainda assim, em termos de governanga, Mato Grosso € o estado

mais inovador do grupo.

Mato Grosso do Sul tem um perfil normativo proprio. A Lei estadual n® 1.293/1992, que
institui o Cdodigo Sanitério do Estado, ¢ um diploma da primeira fase ap6s-SUS, mais proximo
de uma matriz sanitaria cléssica, mas que ja incorpora a saide do trabalhador com destaque; o
art. 176 trata da preservacdo da saude do trabalhador nas relagdes entre capital e trabalho, ¢ a
normativa estadual de 1997 (Resolugdo SES n° 194/1997) ja se refere expressamente & Norma
Operacional de Satde do Trabalhador no Sistema Unico de Saude, o que confirma a insergao

do tema no SUS sul-mato-grossense desde cedo.

Ao contrario de Goids, e em sintonia com DF e MT, MS possui capitulo especifico de satde
do trabalhador. Na comparagdo regional, isso ¢ importante porque mostra que o estado ndo
deixou a matéria apenas dispersa em competéncias administrativas, ele a elevou a um nucleo
proprio dentro do codigo. Mais do que isso, o Codigo de MS ndo ficou apenas na parte
principioldgica. Ele avangou para a tipificagdo nominada de infracdes ligadas ao trabalho. O
art. 341 prevé, entre outras, a infragdo de manter condi¢ao de trabalho que ofereca risco a
satide do trabalhador. Isso ¢ um avanco relevante frente a MT e GO, que dependem mais de
clausulas gerais. O art. 326 mostra o rol geral de sangdes administrativas, dentre elas
adverténcia, pena educativa, multa, apreensdo, inutiliza¢do, interdicdo, cancelamentos e
intervengdo. O art. 333 prevé que a interdigdo pode ser aplicada imediatamente pela
autoridade de vigilancia sanitdria competente quando a infracdo ou o risco assim o
justifiquem, inclusive quando houver risco ao trabalhador. Aqui se vé com nitidez o poder de

policia em sua expressdao mais tradicional.

No processo administrativo sanitario, também conserva forte densidade local. O art. 362

mostra que das decisdes condenatdrias cabe recurso, no prazo de 15 dias, a autoridade
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sanitaria superior imediata. Esse ponto, somado ao PAS proprio do cédigo, mostra que Mato
Grosso do Sul ndo terceirizou seu contencioso a Lei federal n°® 6.437/1977, como fez o DF.
Em termos comparativos, guarda um desenho mais classico e mais autonomo de processo

sanitario estadual.

Ao mesmo tempo, a fragilidade de MS estd justamente nessa antiguidade do modelo. Nao
existe decreto regulamentador geral do Cédigo Sanitario. No campo especifico da satde do
trabalhador, o ato infralegal relevante que aparece ¢ a Resolugao/SES/MS n°® 194/1997, que
estabelece normas e procedimentos para orientar e instrumentalizar as acdes e servigos de
saude do trabalhador no SUS. Em outras palavras, o estado possui base legal forte e antiga,
mas menos modernizada por um regulamento geral contemporaneo de fluxos, como ocorreu

em MT.
REGIAO SUDESTE

Nesta regido, cabe destacar que somente o estado do Rio de Janeiro possui legislagao anterior
a Constitui¢ao Federal, com seu codigo aprovado em 1975, época ainda da ditadura militar.
Minas Gerais e Espirito Santo tém cédigos de satde datados do ano de 1999. O estado de Sao
Paulo ¢ o que dispde do conjunto mais completo de leis e decretos que incluem a vigilancia
em saude do trabalhador em seus dispositivos, aprovados nos anos de 1995, 1997 ¢ 1998.
Destaca-se que neste estado a vigilancia em satide do trabalhador faz parte da estrutura
organizacional da vigilancia sanitaria; e que na defini¢do de quem ¢ autoridade sanitaria e

quem tem poder de policia administrativo a satide do trabalhador esté incluida.

A Lei complementar n® 791/1995, que aprova o Cddigo de Satide do estado de Sao Paulo,
define em seu Art. 17 que compete, ainda, a direcdo estadual do SUS: VI - participar da
normatizag¢ao, fiscalizagdo e controle dos servicos de satde do trabalhador, nas instituigoes e
empresas publicas e privadas, atuando, ainda, em rela¢do ao processo produtivo para garantir,
incluindo a participa¢do na normatizacao, fiscaliza¢do e controle das condi¢des de produgdo,
extracdo, armazenamento, transporte, distribuicdo e manuseio de substincias, produtos,
maquinas e equipamentos que apresentem riscos a saude do trabalhador; o artigo 34 dispde
que compete a autoridade sanitaria, de oficio ou mediante dentncia de risco a saude, proceder
a avaliacdo das fontes de risco no meio ambiente, nele incluidos o local e os processos de
trabalho, e determinar a ado¢do das providéncias para que cessem os motivos que lhe deram

causa.
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A Lei Estadual n°® 9.505/1997 ¢ especifica sobre saude do trabalhador e disciplina as agdes e
servigos de Saude do Trabalhador dentro do Sistema Unico de Saade (SUS) no estado de Sio
Paulo; dispoe em seu artigo 2° que o SUS, através de seus 0rgdos competentes, garantird a
normatizagao, fiscalizacao e controle das condi¢des de produgdo, extracdo, armazenamento,
comercializacdo, transporte ¢ destinagdo de residuos, do método de organizacao do trabalho e
do manuseio de substancias, produtos, maquinas e/ou equipamentos, que apresentem riscos a

saude do trabalhador ou da coletividade.

A Lei Estadual n° 10.083, de 23 de setembro de 1998, que dispde sobre o Codigo Sanitario do
Estado, estabelece normas gerais de protecdo, promog¢ao e recuperacao da saude, regulando a
fiscalizagdo de produtos, servi¢os, ambientes e saide do trabalhador, visando eliminar riscos a
saude publica; em seu artigo 92 define que os profissionais das equipes de Vigilancia
Sanitaria e Epidemioldgica, investidos das suas fungdes fiscalizadoras, serdo competentes
para fazer cumprir as leis e regulamentos sanitarios, expedindo termos, autos de infracdo e de
imposi¢do de penalidades, referentes a prevengdo e controle de tudo quanto possa
comprometer a saide. Destaca-se a defini¢do de infrag@o sanitaria especifica no artigo 122,
inciso VII — “manter condi¢do de trabalho que oferega risco a satide do trabalhador”, com
aplicacdo de adverténcia, prestagdo de servigos a comunidade, interdi¢ao parcial ou total do
equipamento, maquina, setor, local ou estabelecimento e/ou multa, com penalidades para essa

infragdo.

O Cobdigo de Satde de Minas Gerais (Lei Estadual n® 13.317/1999), tem um capitulo
especifico da Satide do Trabalhador (Cap. V), com dez artigos (do 57 até o 66); o artigo 60
dispoe que compete ao SUS, nas esferas federal, estadual e municipal, em carater suplementar
e de acordo com sua competéncia legal: executar as acdes de vigilancia a saude do
trabalhador, observando os processos de trabalho e os danos a satide causados pelo trabalho
(inciso II); interditar, total ou parcialmente, maquinas, processos e ambientes de trabalho
considerados de risco grave ou iminente a saude ou a vida dos trabalhadores e da comunidade
na sua area de impacto (inciso I1X); exigir do empregador a ado¢do de medidas corretivas de
situacdes de risco no ambiente de trabalho (inciso X). A atribui¢do de fiscalizagdo ¢ dada
somente para a Vigilancia Sanitaria (Art. 19, inciso II), considerado agente fiscal o servidor
em exercicio no 6rgao sanitario, empossado e provido no cargo que lhe confere prerrogativas,
direitos e deveres para o exercicio da funcao de fiscal sanitario. Possui defini¢do de infracao e
penalidades relativas a satde do trabalhador similares ao cddigo do estado de Sao Paulo:

“manter condi¢do de trabalho que cause dano a salide do trabalhador”, com penas de
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adverténcia; interdigdo total ou parcial do estabelecimento, da atividade e do produto;
cancelamento do alvara sanitario; intervencao administrativa ¢ multa; e fabricar ou fazer
operar maquina ou equipamento que ofereca risco para a saude do trabalhador, o que sujeita o
infrator as penas de adverténcia, pena educativa, apreensao do produto ou inutilizacdo do

produto.

O Cédigo de Saude do Estado do Rio de Janeiro, aprovado pelo Decreto-Lei n°® 214 de 1975,
dispde sobre a fiscalizacdo sanitaria de estabelecimentos, produtos e servigos de interesse a
saude, que fazem parte do elenco de atuagdo tradicional da vigilancia sanitaria sobre o setor
dito “regulado”. Ha somente uma mencao indireta a saide do trabalhador, no inciso XVII do
artigo 8° que dispde que a Secretaria de Estado de Satde participara direta ou indiretamente,

do controle dos estabelecimentos industriais e de trabalho em geral.

O Cdédigo de Satde do Estado do Espirito Santo (Lei Estadual n® 6.060/1999) tem uma se¢ao
especifica da Satde e Trabalho, com 15 artigos dispondo sobre atribuigdes de vigilancia em
saude do trabalhador; o artigo 31 dispde que ¢ dever da autoridade competente do SUS indicar
e, obrigacdo do empregador adotar, todas as medidas necessarias para a plena corre¢do de
irregularidades nos ambientes de trabalho observando niveis de prioridades: I — eliminag¢do
das fontes de risco na sua origem; Il — medida de controle diretamente na fonte; III — medida
de controle no ambiente de trabalho; IV — diminui¢do do tempo de exposi¢ao ao risco, através

da reducdo de jornada.

Sdo consideradas autoridades sanitarias competentes todo técnico da area da Vigilancia
Sanitaria do Sistema Estadual de Satde do Espirito Santo com credencial de identificacdo
outorgada pelo Secretario de Estado da Saude (Art. 71); o artigo 39 estabelece, em seu inciso
V, que as acdes de vigilancia sanitdria recaem sobre os ambientes e processo de trabalho.
Desse modo, as agdes de Visat sdo responsabilidade da vigilancia sanitaria. As infracdes e
penalidades especificas da saude do trabalhador sdo as mesmas que constam da legislacao dos

estados de Sdo Paulo e Minas Gerais.
REGIAO SUL

Os codigos de satide dos estados do Rio Grande do Sul e Santa Catarina estdo dispostos em
leis bastante anteriores a Constituicao Federal, de 1972 e 1983, respectivamente, sendo que ha
um decreto regulamentador do cddigo de Santa Catarina; nesses dois casos, ndao ha capitulo ou

artigos especificos sobre acdes de vigilancia em satde do trabalhador; as agdes de
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fiscalizacdo, de exercicio de poder de policia administrativo sdo exercidas pelas equipes de
vigilancia sanitaria, utilizando-se a Lei Federal n°® 6.437/1977, e o disposto no decreto
regulamentador de 1983 no caso de Santa Catarina. No caso do Rio Grande do Sul, duas
portarias de 2014 dispdem sobre as acdes de saude do trabalhador, a que aprova a Politica
Estadual de Satde do Trabalhador ¢ a que regulamenta as agdes de Visat, inclusive a
fiscalizacdo nos ambientes e processos de trabalho e a utilizacdo da lei federal para orientar o
processo administrativo sanitario e a aplicacdo de penalidades (Portaria Estadual n°

211/2014).

Ja o estado do Parana aprovou sua lei estadual que estabelece as normas para a promogao,
protecdo e recuperacdo da satide mais recentemente, em 2001; esta lei também dispde sobre a
organizac¢do, a regulamentagdo, a fiscalizagdo e o controle das agdes e dos servigos de satide
nas esferas estadual e municipal e apresenta uma secao especifica sobre a Satde e Trabalho;
no artigo 115 de seu decreto regulamentador define que “A avaliagdo das fontes de risco a
saude nos locais e processos de trabalho, determinando a adocdo das providéncias para a
eliminagdo ou reducdo dos riscos, compreendem agdes desenvolvidas no ambito da vigilancia
sanitaria, pela autoridade sanitaria, em todos os estabelecimentos e locais de trabalho”; desse
modo, atribui as equipes de vigilancia sanitdria a responsabilidade pelas acdes de Visat nos
ambientes e processos de trabalho; no capitulo das infragdes e penalidades ha trés incisos
especificos sobre prote¢do a saude dos trabalhadores, sendo um genérico — “XXXIII - manter
condicdo de trabalho que cause dano a satde do trabalhador, com pena de adverténcia,
interdi¢do e/ou multa”, que ¢ importante pois pode abarcar as diversas situagdes de fatores e
situagdes de risco a saude dos trabalhadores identificadas por meio da inspe¢do sanitaria em
saude do trabalhador nos ambientes e processos de trabalho. Esse dispositivo se repete em

outros codigos estaduais, a exemplo do de Sdo Paulo e Minas Gerais.
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7. METODOLOGIA

A metodologia adotada para o desenvolvimento deste projeto aplicativo estruturou-se em
quatro fases distintas e interligadas, que permitiram a transi¢do fundamentada entre o

levantamento tedrico e a proposicao da intervencao pratica.

A primeira fase consistiu em reunides do grupo para a constru¢do do projeto aplicativo, foram
pautadas por uma metodologia participativa e dialética, ocorrendo sistematicamente durante
os espagos reservados nas aulas da disciplina “Metodologia da Pesquisa”. Sob a mediagao dos
professores da disciplina, esses encontros transcorreram em um ambiente de oficina critica,
onde o grupo exercitou a técnica de "tempestade de ideias" (brainstorming) para a defini¢ao

da questdo central e o subsequente afunilamento do problema de pesquisa.

Destaca-se que a orientacdo docente foi o fio condutor que permitiu a transicdo de uma visao
generalista sobre a fiscalizacdo para a identificagc@o precisa da lacuna de seguranga juridica na
Visat na Bahia, transformando inquietagdes praticas em um objeto de estudo cientificamente

delimitado e politicamente relevante.

Esse processo de formulagao coletiva utilizou-se de dinamicas de debate e analise documental
compartilhada, nas quais cada membro do grupo pdde confrontar suas experiéncias de campo
com o arcabouco teorico em constru¢do. As reunides virtuais foram fundamentais para o
exercicio de "construir e desconstruir" o tema, conforme orientado pelos(as) professores(as),
garantindo que o problema fosse analisado sob multiplas perspectivas: juridica, técnica e

social.

A mediacao pedagogica atuou como um elemento catalisador, provocando o grupo a ir além
do senso comum e a estruturar objetivos que fossem, ao mesmo tempo, ambiciosos em seu
potencial de transformagdo e rigorosamente exequiveis dentro da realidade institucional da

satde publica baiana.

Na segunda fase metodologica, realizou-se uma revisdo integrativa da literatura que se
constituiu em etapas que ndao foram estanques, retrocedendo sempre que necessario:
iniciando-se pela defini¢do da pergunta norteadora (questao problema) e pelo estabelecimento
de critérios de inclusdo (pertinéncia tematica) e exclusdo, de artigos, livros e normativas
técnicas. A busca foi realizada em bases de dados consagradas, como BVS, SciELO, PubMed,
Lilacs/UFBA e Google Académico, utilizando descritores especificos como "Poder de Policia
Administrativo", "Vigilancia em Saiude do Trabalhador" e "Direito Administrativo Sanitario".

ApoOs essa triagem inicial, os dados foram organizados em quadros sinteses para a
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categorizagao dos estudos, o que permitiu identificar os principais nos criticos e as bases

doutrindrias que sustentam a autonomia da Visat no ambito do Sistema Unico de Saude.

Na sequéncia, procedeu-se a etapa da andlise critica e a interpretacdo dos resultados,
confrontando as diferentes visdes tedricas sobre a competéncia fiscalizatoria do SUS frente
aos orgaos de inspecao do trabalho. Esse processo de sintese do conhecimento foi essencial
para mapear as lacunas de seguranca juridica enfrentadas pelos técnicos de Visat, servindo
como o alicerce para a fundamentagdo tedrica do projeto e para a constru¢do do conteudo

programatico do curso de capacitacdo.

Assim, a revisdo integrativa ndo apenas fundamentou o projeto teoricamente, mas garantiu
que a intervengdo proposta estivesse rigorosamente alinhada com a legislagdo mais atual e

com as praticas de vigilancia que melhor protegem a satide e a integridade do trabalhador.

A Terceira fase metodologica consistiu em um estudo exploratorio e comparativo de natureza
documental, com o objetivo de mapear como as bases legais e o exercicio do poder de policia
administrativa da Visat se apresentam nas legislagdes estaduais brasileiras. Para compor este
panorama nacional, buscou-se a legislacdo vigente nos 27 estados brasileiros, em seus
respectivos sites oficiais e por meio de sites de busca eletronicos. Apos uma leitura exaustiva
dos codigos sanitarios e de vigilancia em satde estaduais, as informagdes foram coletadas e
transferidas para um instrumento caracterizador padronizado pelo grupo. Este instrumento
permitiu extrair varidveis especificas sobre o perfil da Visat em cada unidade da federagao,
contemplando sua autonomia institucional e a clareza sobre suas atribui¢des fiscalizatorias,
culminando em uma analise comparativa que considerou as particularidades de cada contexto

estadual frente ao cenario baiano.

Com base nas causas criticas, do problema de intervencao, identificadas nas fases anteriores, a
quarta fase da metodologia dedicou-se a constru¢do do cronograma e desenho pedagdgico do
curso de capacitagdo. A fundamentagao teodrica e o estudo comparativo do panorama nacional
de Visat subsidiou diretamente o detalhamento dos conteudos, garantindo que a proposta de
intervencao, do curso de capacitagdo, atendesse a lacuna de seguranga juridica observada na
pratica. Propos-se, entdo, uma formacao com carga horaria total de 80 horas, estrategicamente
subdivididas em 60 horas de carater teorico e 20 horas voltadas a atividades praticas. O
publico-alvo abrangera os técnicos de Visat municipais e estaduais da Bahia, visando a
uniformiza¢ao de procedimentos e o fortalecimento da Rede Estadual de Atencdo Integral a

Satde do Trabalhador no estado da Bahia (Renastt-BA).
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8. ETICA EM PESQUISA

A conducao de pesquisas cientificas, mesmo quando utiliza dados de acesso publico, deve
estar rigorosamente ancorada nos preceitos da bioética e nas normativas vigentes no Brasil.
No contexto de dados secunddrios, a ética se manifesta na responsabilidade do pesquisador

em zelar pela integridade das informagdes e pela finalidade social do estudo.

No que tange especificamente ao uso de bancos de dados governamentais ¢ informagdes de
dominio publico, a Resolugdo CNS n°® 510, de 07 de abril de 2016, autoriza a dispensa de
apreciacdo pelo sistema CEP/Conep para pesquisas que utilizam informacdes de acesso

publico, conforme o Artigo 1°, inciso V.

Entretanto, essa dispensa ndo isenta o pesquisador do compromisso ético exigindo um manejo
técnico que respeite a fidedignidade das fontes e o uso licito das informagdes coletadas em

portais oficiais.

No caso deste projeto, a utilizagdo de dados secundarios sobre legislagdes e estruturas
administrativas dos 27 estados brasileiros alinha-se a Lei de Acesso a Informacao (LAI), Lei
Federal n°® 12.527/2011, que promove a transparéncia publica como regra. A ética, portanto,
reside no equilibrio entre o direito a informacdo e o dever de protecdo, assegurando que a
analise comparativa seja conduzida de forma técnica, considerando os dados, fatos e

evidéncias e observando os principios da impessoalidade e transparéncia.

Por fim, a integridade cientifica exige que o pesquisador declare a inexisténcia de conflitos de
interesse e garanta a fidedignidade na citagdo das fontes bibliograficas e documentais. Toda a
construgdo deste projeto aplicativo, desde a revisao integrativa até o mapeamento dos codigos

sanitarios, pautou-se pelo respeito a propriedade intelectual e pelo rigor metodologico.

Ao utilizar dados de dominio publico para fundamentar uma intervengcdo na saude do
trabalhador, o grupo assume o compromisso ético de transformar informagdes brutas em
conhecimento aplicado, visando o bem comum e o fortalecimento das institui¢des publicas de
saude na Bahia, sem violar a privacidade ou a seguranga das informagdes institucionais

acessadas.
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9. ACAO DE INTERVENCAO PROPOSTA PELO PROJETO APLICATIVO

O problema central deste projeto reside na persistente lacuna entre a densidade do arcabougo
juridico-sanitério e sua aplicagdo operacional cotidiana pelos agentes da Vigilancia em Saude
do Trabalhador (Visat) na Bahia, principalmente apds a publicagdo do novo Cdédigo de

Vigilancia em Saude.

Assim, a auséncia de um dominio sistematizado sobre o rito processual e o poder de policia
administrativo de Visat gera um cendrio de "desresponsabilizagdo sanitaria", onde a
autoridade publica recua diante da complexidade dos processos produtivos, resultando em
omissoes fiscalizatérias ou na anulac¢do de autos de infracdo que poderiam ser evitadas com a

devida qualificacao técnica. (Brasil, 2017)

Busca-se com a essa intervencao a transformagao das praticas de Visat, por meio do processo
de educacao permanente baseada nos problemas praticos que sao enfrentados no cotidiano dos
técnicos; com essa estratégia investe-se no desenvolvimento dos trabalhadores, pois o curso
proposto com carga horaria de 80h pode ser considerado como uma estratégia de gestdo para
melhorar a eficiéncia da Visat no Estado. Além de promover a integragdo entre os técnicos
municipais e estaduais, cumprindo a diretriz de descentralizacdo e integragdo da rede SUS.

(Bahia, 2018)

Nesse contexto, a proposta do curso de capacitagdo de 80 horas emerge ndo apenas como uma
atividade pedagdgica, mas como uma estratégia de intervengdo institucional, alinhada as
diretrizes de educagdao do SUS que preconizam o "aprender a fazer fazendo". Segundo o
Ministério da Saude (Brasil, 2017), a educacdo permanente ¢ a ferramenta chave para a
transformagdo das praticas profissionais e da organizacdo do trabalho, pois torna os problemas

do cotidiano como base para a producao de novos conhecimentos.

Assim, ao conferir densidade tedrica e operacional ao exercicio do poder de policia, o curso
atua diretamente na raiz da inseguran¢a dos técnicos, transformando a lei no papel em uma
ferramenta viva de intervencao nos ambientes de trabalho, assegurando que o agente da Visat

atue com autonomia funcional e rigor ético-juridico.

A relevancia dessa interven¢do como forga capaz de alterar a realidade socioinstitucional da
Bahia ¢ inquestionavel, pois visa romper com o ciclo de insuficiéncia de qualificagdo técnica
que historicamente vulnerabiliza a vigilancia. Ao uniformizar procedimentos entre o estado e

os municipios, o projeto promove a equidade e a resolutividade das acdes de saude. A
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capacitagdo funciona, portanto, como um dispositivo de empoderamento do servidor publico,
que, ao dominar os fundamentos do processo sanitdrio administrativo, passa a exercer sua
autoridade com a maxima eficidcia e seguranca. Assim, o projeto transcende o ensino
tradicional para se tornar um ato politico de fortalecimento do SUS, garantindo que o poder
de policia seja o braco forte do Estado na garantia da vida e da satde da classe trabalhadora.

(Bahia, 2018)

A modalidade do curso de capacitagdo proposta como intervengao neste projeto aplicativo foi
desenhada adaptando ao processo de amadurecimento do proprio projeto, levando em
consideragdo os custos requeridos, recursos disponiveis e a necessidade estratégica de

capilarizagcdo do conhecimento pelo extenso territério baiano com 417 municipios.

Propde-se que a turma inaugural ocorra de forma hibrida, com encontros a distancia sincronos
e momentos presenciais. Para as turmas posteriores, propoe-se que o modelo se mantenha
hibrido, contudo, a carga horaria a distdncia podera ser assincrona, utilizando as aulas
gravadas da primeira edi¢do. A logistica de distribuicdo das horas prevé 60 horas em ambiente
virtual sincrono, organizadas em 15 encontros de quatro horas cada, onde prevalecera a
metodologia da exposi¢do dialogada. J& as 20 horas praticas serdo concentradas em dois
encontros de oito horas (quinta e sexta-feira, turnos matutino e vespertino) € um encerramento
de quatro horas ao sdbado pela manha, priorizando a inspecao real e a simulacao de situagdes
reais de inspecdo. A pratica concentrada facilitard o deslocamento programado dos técnicos

para o local das aulas praticas em Salvador, Bahia.

Para garantir a qualidade pedagdgica e a efetividade do aprendizado, o numero maximo de
alunos foi fixado em 20 por turma para os momentos tedricos, enquanto as praticas de grupo

em encontros presenciais serao restritas a, no maximo, cinco integrantes por equipe.

O curso foi direcionado a profissionais ja inseridos na Visat, presumindo-se o dominio de
conteudos basicos. Assim, a proposta pedagdgica privilegiou o aprofundamento técnico,
iniciando-se diretamente no estudo do poder de policia administrativa.A ementa do curso foi
cuidadosamente elaborada para abranger desde os fundamentos do Direito Administrativo e
os atributos do Poder de Policia até a analise técnica do Novo Cédigo de Vigilancia em Saude
da Bahia e seu Decreto Regulamentador.O contetido também explora o rito do processo
administrativo sanitdrio, da inspecdo a lavratura de autos, preparando o técnico para o
exercicio de sua autonomia decisoria. Também sera abordada a articulagdo intersetorial com

orgaos como o Ministério Publico do Trabalho e a Auditoria Fiscal do Trabalho.
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O objetivo central desta capacitacao ¢ conferir densidade operacional ao exercicio do poder de
policia na Visat-BA, fundamentando a pratica sob principios constitucionais e garantindo a
validade dos atos administrativos em seus requisitos de competéncia, finalidade, forma,
motivo e objeto. Por meio deste percurso metodoldgico, pretende-se prover o servidor de
seguranca juridica para atuar em situagdes de risco, combatendo a desresponsabilizacao
sanitaria e fortalecendo a autoridade da Visat. Assim, a intervencdo busca ndo apenas
capacitar tecnicamente o agente, mas promover uma integragdo institucional que resulte na

protecao integral da saude do trabalhador no territorio baiano.
Sao objetivos do curso de Visat proposto pelo projeto aplicativo:

e Fundamentar a pratica técnico-administrativa da Vigilancia em Saude do Trabalhador,
capacitando os técnicos quanto aos principios constitucionais e legais que regem o

poder de policia administrativo da Visat.

e Fortalecer a capacidade de fundamentacdo técnico-juridica das acgdes fiscalizatorias,
qualificando a atuag@o dos servidores na analise de situagdes de risco a saude dos
trabalhadores e trabalhadoras e na adocdo de medidas administrativas no ambito do

poder de policia sanitaria.

e Desenvolver competéncias para a adequada lavratura dos atos administrativos (autos
de infracdo, termos de interdicao e relatorios técnicos, entre outros), orientando os
servidores quanto aos requisitos de validade desses atos (competéncia, finalidade,
forma, motivo e objeto), de modo a prevenir nulidades no processo administrativo

sanitario e garantir a seguranca juridica das agdes da Visat.

e Orientar quanto aos objetivos, principios e estratégias de articulagdo intersetorial entre
a Visat, o Ministério Publico do Trabalho, a Auditoria Fiscal do Trabalho e¢ a Rede de
Atencao Integral a Satde do Trabalhador e da Trabalhadora (Renastt-BA), visando a

protecao integral da saude do trabalhador na Bahia.

A programacdo do curso foi estruturada em cinco modulos dispostos a seguir com os seus

objetivos (Apéndice-2):

MODULO I: FUNDAMENTOS E LEGALIDADE (12H EAD - 03 encontros): Introdugio
ao Direito Administrativo no SUS; Poder de Policia Administrativo (Autoridade publica):

Discricionariedade, Autoexecutoriedade e Coercitividade; Hierarquia das Normas (da
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Constituicao a Portaria). Objetivo do modulo: Consolidar a base juridica e doutrinaria para o

exercicio do poder de policia na Visat-BA.

MODULO II: O ARCABOUCO BAIANO E INSPECAO SANITARIA EM
AMBIENTES E PROCESSOS DE TRABALHO (12h EAD - 03 encontros): Cddigo de
Vigilancia em Saude da Bahia (Lei 2025) e Decreto Regulamentador (2025); O papel da
Divast/Sesab; Atribuicdes das autoridades sanitarias estaduais e municipais. Inspecao
sanitaria em ambientes e processos de trabalho. Objetivo: Capacitar o servidor para aplicar a
nova legislagdo sanitdria baiana e introduzir a metodologia de inspecdo em ambientes e

processos de trabalho.

MODULO III: O PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARIO - PAS (16h EAD - 04
encontros): Requisitos de validade do ato administrativo; Processo Administrativo Sanitério
(PAS): ampla defesa e contraditério; Lavratura de Autos (Infracdo, Interdicdo, Apreensdo).
Objetivo: Capacitar os técnicos na instrugdo do processo administrativo, desde a lavratura

dos atos iniciais até a fundamentagao das decisdes e penalidades.

MODULO 1V: METODOLOGIA DE INSPECAO SANITARIA EM SAUDE DO
TRABALHADOR E RELATORIOS (12h EAD - 04 encontros): Principios e pressupostos
da inspe¢ao dos ambientes e processos de trabalho; Relatorios Técnicos de Inspegao (RTI): da
identificacdo dos riscos e situagdes de risco as medidas de controle, prevengdo e protegao;
Fundamentagio juridica na analise do cumprimento da norma legal; Etica e imparcialidade na
fiscalizagdo. Objetivo: Padronizar a conduta técnica de campo e a redagdo do RTI, garantindo

que o nexo entre o trabalho e o risco a satide esteja tecnicamente inatacavel.

MODULO V: ETICA, AUTONOMIA E INTERSETORIALIDADE (8h EAD - 2
encontros): Articulagdo intrassetorial entre as areas de vigilancia em saude (vigilancias
sanitaria, epidemiologica, ambiental e saide de trabalhador), intersetorial (MPT e Auditoria
Fiscal do Trabalho) e com trabalhadores, suas representacdes € movimentos sociais.
Objetivo: Consolidar a postura ética do agente publico e a capacidade de articulagdo em rede
para potencializar o alcance das medidas de policia administrativa, fundamentalmente
retomando o conceito do professor Raoni Andrade Rodrigues (2024) sobre a "densidade
tedrica" necessaria para que o técnico nao seja apenas um "preenchedor de formularios", mas

um agente de transformagao social.

A carga horaria e os contetdos foram cuidadosamente planejados sob a 6tica da cronobiologia

e da ergonomia cognitiva, visando mitigar a sobrecarga informacional e o fenomeno do
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esgotamento digital. Ao fragmentar as 60 horas teoricas em 15 encontros sincronos de curta
duracdo (4 horas), o projeto aplicativo busca evitar a fadiga mental e a dispersdo que
frequentemente comprometem a eficacia de longas jornadas em ambientes virtuais, pois o0 uso
intensivo de plataformas de videoconferéncia exige um esfor¢o cognitivo superior ao das
interacdes presenciais, o que torna imperativo o estabelecimento de pausas € a moderagao do
tempo de tela para preservar a saude mental e o engajamento dos profissionais em formagao.

(Wiederhold, 2020)

Essa organizacdo pedagogica garante que a densa teoria do Direito Administrativo e do rito
processual sanitario seja absorvida de forma gradual, respeitando os limites da atengdo
sustentada. Nesse sentido, a estruturacdo adotada no projeto representa um planejamento
cuidadoso da temporalidade no ensino mediado por tecnologias como fator determinante para
evitar a evasdo ¢ assegurar a profundidade do conhecimento. Assim, a mediacdo entre a
densidade do material e o tempo de interagdo sincrona torna-se um elemento de cuidado com
o trabalhador-aluno, refletindo os proprios principios de saude do trabalhador que o curso se

propde a ensinar. (Pallis, 2014)

A distribui¢do do contedo por moédulos e referéncias indicadas para estudo seguiu a seguinte

disposicao abaixo:
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MODULO I: FUNDAMENTOS E LEGALIDADE (12h EAD)

servidor e ética

contra pressdes externas.

Encontro Hora Tema da Aula  |Contetido Detalhado Refg:sl;cm/
. | 0 SUS e a Saide do Evolucao do conceito dAe sgude; Art.. 196 a CF/88: Lei
1 200 da CF/88; Competéncia executiva da
Trabalhador . 8.080/90
Visat no SUS.
Princinios do Legalidade, Impessoalidade, Moralidade, Direito
01 22 P . Publicidade e Eficiéncia aplicados ao ato de |Administrativo
L. . LIMPE na Visat . , , .
Bases constitucionais e fiscalizar em satde do trabalhador. Classico
administracio publica - Conflito entre Livre Iniciativa e Direito a . g
. | Interesse publico vs. | . o . ~ Doutrina Juridica
(4h) 3 . Vida; Preditividade da intervencio estatal em , s
privado . de Satide Publica
ambientes de trabalho
a Trajetoria da Visat A.constru(;ao d 2 E{ epast-BA; 0 pa’p.el da Leticia Nobre;
4 . Divast como 6rgdo indutor de politicas de . .
na Bahia - Publica¢bes Divast
protegdo
. Ciclo da policia Diferenga entre P01¥c1.a Judlcmrla o Cédigo Sanitario
1 .. R (Seguranga) e Administrativa (Saude); .
administrativa . . ~ Nacional
Ordem, Fiscalizagdo e Sangdo.
. Atributos do poder Presunggq de Leg1t1m1~dade (fé publica); Direito
2 de policia Imperatividade (coer¢ao); Administrativo
02 P Autoexecutoriedade (acdo imediata).
O poder de polici . ' A
R T A s . O espaco de decis@o do técnico baseado em Raon} A P
Visat (4h) a Discricionariedade |~ . o Rodrigues; Codigo
3 L. evidéncias; Critérios para escolha de AP
técnica medidas cautelares de Vigilancia em
) SaudeBA 2025
. Responsabilidade do servidor por omissdo  |Lei de Abuso de
a Dever de agir e . . .
4 limites em riscos graves; O Principio da Autoridade;
Proporcionalidade no ato fiscalizatorio. Decreto 2026
Ordenamento Pirdmide de Kelsen: Da CF/88 ao novo Kelsen;
1? curidico da Visat Codigo Sanitario da Bahia (2025); A Constituicado
J recepgdo das NRs pelo SUS. Federal 1988
. . Como o novo Codigo da Bahia amarra a Codigo de
. |Legalidade estrita no a . . . S
03 2 - competéncia e evita nulidades processuais  [Vigilancia em
. . Codigo 2025 C A . ;
Hierarquia e nas instincias municipais. Satude BA 2025
I S a Elementos do ato |Validade dos autos (PAS): Competéncia, Dlrelj[o. o
(4h) 3 .. . N ) ; Administrativo;
administrativo  |Finalidade, Forma, Motivo e Objeto
Decreto 2026
Sesuranca do Protecdo juridica do agente publico; Etica no Servigo
42 g ¢ Fundamentagéo técnica como blindagem Publico; Manuais

Divast
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MODULO II: 0 ARCABOUCO BAIANO E INSPECAO SANITARIA EM
AMBIENTES E PROCESSOS DE TRABALHO (12h EAD)

Encontro Hora Tema da Aula Conteudo Detalhado Refg;lesr::cm/
. A Estrutura da Orggmzaqag do.govo Codlgq; Disposigdes Cédigo Visau BA
1 . gerais e aplicabilidade na Saude do
Lei de 2025 2025
Trabalhador.
Direitos e Direitos dos usudrios e deveres dos Codigo Visau BA
04 2 deveres administradores de empresas 2025; Raoni A.
Codigo Sanitario da (publicas/privadas) perante a Visat. Rodrigues
Bahia Competéncias  |O que compete ao municipio e o que ¢ de CF/88
(4h) 32 Municipais e competéncia do Estado (Sesab/Divast) no novo |Cédigo Visau BA
Estaduais pacto. 2025; Lei 8.080/90
o [ ae o dordh bt sl T i viow i
Visat no Codigo p 2025; Leticia Nobre
trabalho.
a Operacionalizac Comg ° D~ecretg de 202~5 regulqmenta a Decreto Estadual
1 ~ L e fiscalizagdo; A integracdo dos sistemas de
a0 do Codigo . N 2025
informagao.
05 O Poder de Procedimentos para exercicio da for¢a publica, [Decreto 2025;
2% policia no requisicdo de auxilio policial e ingresso Direito
Decreto .. .
Reculamentador de Decreto forgado. Administrativo
u
s . O papel centralizador da Diretoria de Vigilancia/Decreto 2025;
2026 a A Divast no s Qs :
4 3 - e Atencdo a Saude do Trabalhador na Regimento Interno
(4h) fluxo decisorio N
coordenacao estadual Sesab
o [Padronizagio da e erest e municiios sob o novo TS Divast
Renastt-BA peCagog p Leticia Nobre
decreto.
A Autoridade |Investidura, livre acesso aos locais de trabalho ¢ -, ,. )
a P . ~ Codigo 2025;
1 sanitaria na prerrogativa de apreensao de
A, . Decreto 2025
pratica documentos/objetos.
. Metod?logla de Allnspec;ao como ferrgmeilta de .\qgllanma; Manual da Divast:
2 inspecio em Diferenca entre fiscalizag@o punitiva e .
06 . N Leticia Nobre.
5 Visat vigilancia transformadora.
Autoridade e Ambient Como ob trabalho real vs. trabalh
Inspegio na Bahia | mbientes e omo observar o trabalho real vs. trabalho Manual da Divast:
4h 3 processo de prescrito; Identificagdo de perigos e situagdes . .
(4h) : Raoni Rodrigues.
trabalho de risco grave.
Critérios para selegdo de empresas; Analise de
40 Planejamento da [indicadores epidemioldgicos, planejamento da |Manual da Divast;

Acdao de Campo

inspegdo, preparo de roteiros, documentos

técnicos

Decreto 2025
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MODULO III: O PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARIO PAS (16h EAD)

Encontro Hora Tema da aula Conteudo Detalhado Ref;;l::srel:cm/
. Abertura do Como Iniciar o PAS: por.denunma,.rotlna ou Decreto 2025: Manual
1 processo agravos notificados; Registro nos sistemas )
.. . . Divast.
administrativo estaduais.
07 2 O termo de Quando utilizar o TI para medidas preventivas ¢  [Codigo 2025; Decreto
Inicio do PAS e intimacao (TI) corretivas; Prazos de cumprimento e prorrogagdes. 2025
Intimacio O termo de A importincia da etapa orientadora em Visat;
(4h) 3% |notificaciio e Diferenca entre notificar e autuar no novo rito Manual da Divast.
orientacio baiano.
40 Monitoramento e |Como proceder ap6s o prazo da intimagao; Codigo 2025; Decreto
reinspecio Verificacdo do cumprimento das ordens sanitdrias. [2025
. Preenchimento detalhado: Qualificagdo do
. |Anatomia do auto | . . . L 1
1 . ~ infrator, local, data, hora e a descri¢do precisa do [Codigo 2025
de infracao (AI)
fato.
Tipificacdo e Como citar corretamente os artigos do Codigo Codigo 2025;
08 2*  |fundamentacio 2025 e do Decreto 2025; Evitando a "veneragao" |Jurisprudéncia,
. legal genética da lei. Sanitaria.
Auto de Infracio e Estudo d P " " IDireit
Validade (4h) . |Nulidades do ato studo de casos: Por que os processos "caem"? ireito .
3 . . . Erros de competéncia, vicio de forma e auséncia [Administrativo.;
administrativo .
de motivo. Decreto 2025
. |Ciéncia do autuado Proceqlmentos para assinatura do 1nfrat9r; Ref:usa Cédigo 2025; Decreto
4 de assinatura e uso de testemunhas; Notificagdo
e recusa . . . 2025
via correio/edital.
s . |Critérios técnicos para interdi¢@o parcial ou total;
. (Interdicio em risco < A , T
1 . Fundamentacdo da urgéncia na saude do Codigo 2025
grave e iminente
trabalhador.
09 2 {ggﬁ%‘ga do Redagdo técnica: Do que estd sendo interditado ao [Decreto 2025; Manual
Medidas interdicdo porqué; Condigdes para a desinterdigao. Divast.
Cautelares e ; . - Py
Urgéncia (4h) 30 Apreensio e Manejo de produtos, substancias ou equipamentos [Codigo 2025; Decreto
inutilizagdo perigosos; Deposito fiel e destruigdo controlada. 2025
Poder de Policia e |A aplicagdo imediata das cautelares sem . .
a . . L Raoni A. Rodrigues;
4 Auto- necessidade de decisdo judicial; Limites da .
. . . Direito Adm.
executoriedade proporcionalidade.
1 Contraditério e O prazo de defesa na Bahia (Lei 2025); Codigo 2025;
ampla defesa Recebimento de petigdes e contagem de prazos.  |Constituigdo Federal.
. A rep}lca da Como o técnico deve se manifestar sobre os Decreto 2025; Manual
2 autoridade argumentos de defesa da empresa; Defesa da Divast
10 Defesa e sanitaria validade do auto. :
Julgamento (4h i i ici ; .
& (@h) . [|Julgamento de 1* A aptondade julgadora n.lun1c1pal. © e.Stfl dqal, A Codigo 2025; Decreto
3 o A dosimetria da pena (gravidade, reincidéncia,
instancia 2025
atenuantes).
40 Recursos Prazos para recorrer; Instancias superiores na Codigo 2025; Dec.
administrativos Bahia; Efeito suspensivo vs. Efeito devolutivo. 2025
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MODULO IV: METODOLOGIA DE INSPECAO DIVAST E RELATORIOS (12h EAD)

Encontro Hora Tema da Aula Contetido Detalhado Ref](;l;leslzcm/
11 1*  |Ciclo da inspe¢do [Planejamento prévio; Uso de bases de dados (SIM,  |Manual da Divast;
Metodologia sanitaria em ST  [Sinan, eSocial); Critérios de priorizagdo de empresas. [Orient. Técn. Vapt
Divast (4h) Dec. 2025
2*  |Entradae Postura da autoridade na chegada; Reunido de Manual da Divast
reconhecimento abertura com empresa ¢ sindicato/trabalhadores. Orient. Técn. Vapt
3%  |Trabalho real vs. |Metodologia de observacao direta: indo além dos Manual da Divast
prescrito documentos; A escuta qualificada dos trabalhadores. |Orient. Técn. Vapt
4*  Metodologia e Como utilizar os instrumentos de inspe¢ao nos Manual da Divast;
instrumentos de  |diferentes ambientes e ramos de atividade Orient. Técn. Vapt
inspecao
12 1* |Cadeia de custédia |Como coletar documentos e provas fisicas de forma |Codigo 2025;
Provas e da prova que tenham validade no PAS; Registros fotograficos e |Decreto 2025
Evidéncias videos. Orient. Técn. Vapt
(4h) 2* |Riscos e agravos |Identificac@o de riscos e situagdes de risco: quimicos, [Manual da Divast;
fisicos, bioldgicos, biomecanicos, de acidentes, Guia MS
psicossociais e sociais Orient. Técn. Vapt
3% |Nexo causal e Estabelecendo a relagdo entre o processo de trabalho e[Manual da Divast;
ambiental a potencialidade do adoecimento ou acidente. Orient. Técn. Vapt
4*  Mapeamento de  |Mectodologias de inspe¢@o sanitaria em satde do Manual da Divast;
riscos trabalhador; avaliagdes qualitativas e mapeamento de |Orient. Técn. Vapt
riscos nos ambientes e processos de trabalho MS NR/NT
13 1*  |Estrutura Identificacdo, Historico, Descrigdo Fatica (o que foi |Manual da Divast;
Relatério padronizada do visto) ¢ Analise Técnica (o porqué € risco). Dec. 2025
Técnico (RTI) RTI
(4h) 2*  [Redaciio e Transformando observagdes em texto técnico- Codigo 2025;
fundamentacio  [juridico; A citagdo correta das normas técnicas e leis. [Manual da Divast
Orient. Técn. Vapt
3% |Conclusao, Elaboragdo do plano de agdo corretiva; Diferenciagdo |Codigo 2025
recomendacodes entre recomendagdes e ordens sanitarias. Orient. Técn. Vapt
4*  Integracdo RTIe |O RTI como pega principal da instrugdo do Processo |Decreto 2025;
PAS Administrativo Sanitario; Revisdo e assinatura. Direito
Administrativo
MODULO V: ETICA, AUTONOMIA E INTERSETORIALIDADE (8H EAD)
Encontro Hora Tema da Aula Conteuido Detalhado Refg:;;cm/
14 Autonomia e 1? Autonomia O limite da obediéncia hierarquica frente ao risco grave|Direito
Etica Técnica vs. e iminente; A independéncia técnica do inspetor. Administrativo.
(4h) Hierarquia
2% Etica e Pressio  |Como lidar com pressdes de gestores e empresas; Codigo de Etica
Econdmica Dever de imparcialidade e a probidade administrativa. |do Servidor
32 Seguranca da Prerrogativas de prote¢do ao fiscal em situagdes de Codigo 2025;
Autoridade conflito; O apoio institucional da Divast e Decreto 2025
Sanitiria Procuradorias.
4* Responsabilidade |Responsabilidade civil, penal e administrativa por atos |Lei de
do Agente praticados ou omissdes no exercicio da fungao. Improbidade;
Decreto 2025
15 1? Intrassetorialidad |Atuagdo conjunta: Visat, Vigilancia Sanitaria (Visa), |Lei 8.080/90
Rede e e no SUS Epidemiologica (VIEP), Ambiental (Visamb), Polit. Nac. Visau
Intersetorialida Emergéncias em Satde Publica, Vig. Laboratorial
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de (4h) 2% Articulacio com o[Fluxos de dentincia e agdes civis publicas; O Termos de

MPT e MTE compartilhamento de RTIs com o MPT Cooperacao
Técnica

32 Participacio e Papel dos conselhos de satude e das comissdes de satde |Lei 8.142/90;
Controle Social |do trabalhador no apoio a fiscalizagdo; participagdo dos|Publica¢des Divast
trabalhadores e sindicatos nas agdes de Visat

42 Encerramento e |Sintese do percurso tedrico; Preparacao para as aulas  [Plano Pedagdgico
Integracao EAD |praticas presenciais e alinhamento de expectativas. do Curso.

No que concerne ao contetido programatico (20h) para a parte pratica, que ocorrera de forma
presencial, foi subdividido em trés encontros. A fundamentagao das aulas praticas no curso de
capacitacdo da Visat-BA repousa sobre o conceito da aprendizagem baseada na experiéncia,
onde a simulacdo de cenarios reais de inspe¢do sanitaria permite a transposicdo da teoria

juridica para a destreza operacional (Lopes e Rodrigues 2022).

Em um campo complexo como a satide do trabalhador, a teoria isolada ndo ¢ suficiente para
conferir a seguranga necessaria a lavratura de um auto de infrag¢do ou a interdicdo de um setor
produtivo. Conforme defendem Lopes e Rodrigues (2022), a integracdo entre o saber formal e
a pratica simulada em ambientes de trabalho funciona como um laboratério de competéncias,
onde o técnico desenvolve ndo apenas a percepcdo de riscos, mas a capacidade de
fundamentar suas decisdes administrativas com base em evidéncias materiais e requisitos

legais de validade.

Além disso, o componente pratico de 20 horas, concentrado em encontros imersivos, visa
fortalecer a autonomia técnica por meio da resoluc¢do de situagdes-problema que mimetizam

os desafios do cotidiano da vigilancia na Bahia.

Essa abordagem metodoldgica ¢ sustentada por Santos e Oliveira (2023), que reiteram a
importancia das metodologias ativas na formacao de profissionais do SUS, destacando que a
vivéncia pratica em grupos reduzidos favorece a troca de saberes e a uniformizacao de ritos
processuais. Ao confrontar o aluno com o "objeto real" do trabalho, a capacitagao deixa de ser
um evento informativo para se tornar uma intervencdo formativa, capaz de reduzir a
inseguranca juridica e assegurar que o poder de policia seja exercido como um instrumento

legitimo de protecdo a vida no trabalho.

O objetivo geral proposto para os encontros praticos consiste em: Desenvolver competéncias
operacionais para a execucao da fiscalizagdo e instru¢do do Processo Administrativo Sanitario
(PAS), capacitando o técnico para o manejo seguro dos instrumentos legais e técnicos

previstos na legislacao baiana vigente (2025/2026).

88




Enquanto os objetivos especificos desses encontros sao:

v

Seguranca documental: Garantir que 100% dos alunos saibam preencher os requisitos

de validade (Competéncia, Finalidade, Forma, Motivo e Objeto) nos novos

formularios.

Dominio metodoldgico: Assegurar que o técnico utilize o Manual da Divast como guia

obrigatorio para a identificagdo de nexos causais durante a inspe¢ao.

Exercicio da autoridade: Fomentar a postura de autoridade publica, pautada na

legalidade e na supremacia do interesse publico, especialmente em situagdes de

interdigao.

O detalhamento dos contetdos por aulas praticas e o objetivo proposto para cada um dos

encontros praticos esta disposto no quadro abaixo:

Encontro Hora Tema Conteudo detalhado e objetivos Re/f]e;l::;cm
Pratico 4h -M |Oficina de Capacitar o aluno na redagdo de Autos de Infracédo e Codigo 2025
01 instrumentos |Termos de Intimagdo sem erros formais. Exercicio de Decreto 2025
Simulacéo e legais enquadramento legal e descrigdo fatica de irregularidades.
Lavratura (8h)
4h-T [Manejo de Exercitar o poder de autoexecutoriedade através da Decreto 2025
medidas simulacdo de interdi¢des de maquinas/setores por risco Manual Divast
cautelares grave ¢ iminente, redigindo o respectivo Termo de
Interdicao.
Pratico 4h-M |(Inspecéo Aplicar a metodologia de observacdo do trabalho real e Manual da
02 "in loco" reconhecimento de riscos em ambiente de trabalho, Divast
Visita Técnica utilizando os roteiros padronizados da Divast.
Orientada (8h) | 4h-T |Poder de Praticar a autoridade sanitaria na abordagem de campo e [Manual Divast
policiae RTI  |consolidar os achados na elaboragdo de um Relatorio Decreto 2025
Técnico de Inspegdo (RTI) com forga probatoria.
Pratico 4h-M |Analise de Desenvolver capacidade analitica para decidir em situagdes [Casos Reais
03 Seminario e casos de conflito ético ou resisténcia empresarial, garantindoa  [Divast
Integracao (4h) complexos autonomia técnica do servidor.
Alinhamento e [Uniformizar os procedimentos entre as esferas municipal e [Decreto 2025
encerramento |estadual para garantir a isonomia no tratamento das Codigo 2025
empresas em todo o territdrio baiano.

Para avaliacdo dos participantes do curso propdem-se as seguintes metodologias avaliativas:

checklist de auditoria documental (pratica 01), este instrumento funciona como uma "grade de

corre¢do" onde o professor avalia se o aluno preencheu corretamente o auto de infracdo;

relatorio técnico de inspecdo - RTI (pratica 02) sendo este o principal instrumento de

avaliacdo em que o aluno devera entregar seguindo o modelo oficial da Divast/Sesab, essa
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avaliacdo foca na capacidade do técnico de "enxergar" o perigo invisivel (processo de
trabalho) e documenta-lo; e simulagdo de julgamento/defesa (pratica 03) onde se avalia a
discricionariedade técnica, em que o professor apresentarda uma defesa escrita por um
advogado ficticio da empresa, € o aluno deve redigir um "parecer de manutencao do auto",
rebatendo os argumentos de defesa com base na autonomia que o decreto de 2026 lhe confere.
Os critérios de desempenho para a avaliagdo pratica estdo melhor dispostos no quadro abaixo:

(Apéndices B, C,D e E)

Encontro pratico Instrun.len~to de Critérios de desempenho (o que avaliar?)
avaliacio
Pratico Checklist de auditoria |1. Fidelidade juridica: Tipificagdo correta do fato no artigo
01 documental correspondente da Lei 2025.
Simulagao e 2. Validade do ato: Presencga dos 5 elementos (Competéncia, Finalidade,
lavratura Forma, Motivo e Objeto).
(8h) 3. Clareza na redacao: Descricao do fato sem termos subjetivos ou
ambiguos.
Pratico Portfolio de inspecao 1. Qualidade do RTI: Capacidade de descrever o processo de trabalho e
02 (RTI + Evidéncias) nao apenas o ambiente fisico.
Visita técnica 2. Nexo causal: Fundamentagdo técnica do risco conforme o Manual da
orientada Divast.
(8h) 3. Robustez de prova: Qualidade dos registros (fotos, medigdes ou
depoimentos) anexados.
Pratico Ficha de observacio de |1. Postura de autoridade: Firmeza e ética na abordagem ao "responsavel"
03 simulacio pela empresa.
Seminario e (Estagao pratica) 2. Argumentacio juridica: Capacidade de sustentar a decis@o de
integracao (4h) interdi¢do baseada no Decreto de 2025.
3. Capacidade de negocia¢ao: Tratamento isondmico e impessoal.

A avaliagdo dos servidores-alunos neste curso de capacita¢do transcende a mera atribui¢do de
notas, configurando-se como um instrumento estratégico de monitoramento da eficacia da
intervencdo e de garantia da seguranga juridica institucional. Ao avaliar o dominio técnico
sobre o rito processual sanitdrio e a fundamentacdo dos atos administrativos, o projeto
assegura que o egresso estd apto a exercer o poder de policia com o rigor exigido pela Lei n°

14.878/2025, reduzindo as margens de erro que levam a anulag¢do de processos.

Sob a ¢6tica da Educacao Permanente em Saude, a avaliacdo assume um carater processual e
formativo, funcionando, conforme descreve Ceccim (2019), como um feedback continuo que
permite ajustar as metodologias de ensino as reais dificuldades encontradas. Assim,
consolida-se uma cultura de responsabilidade sanitaria e exceléncia técnica, onde o sucesso do
processo avaliativo reflete diretamente na qualidade da prote¢ao a saude do trabalhador no

territorio
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10. RECURSOS E CUSTOS

Para a viabilidade do projeto aplicativo, a estimativa de custos foi dividida entre a fase tedrica

(EAD/Hibrida) e a fase pratica (Presencial Imersiva). Considerou-se que a infraestrutura

tecnoldgica ja disponivel na Sesab/Divast (como plataformas

de videoconferéncia

corporativas) reduz os custos fixos, focando o investimento no capital humano e na logistica

das praticas.

Os valores abaixo sdo estimativas para uma turma inaugural de 20 alunos.

Valor Estimado

Categoria de recurso Detalhamento Técnico/Operacional Unidade/Qtd R$

1. FASE TEORICA (60h) Subtotal Teoria - 14.500,00

Docente Facilitador Especialista em Direito 60 horas 9.000,00
Administrativo/Sanitario (15 encontros de 4h)

Monitoria Técnica Suporte de TI e Gestdo da plataforma sincrona 60 horas 3.000,00

Material Didatico Digital |Elaboragdo de apostilas, manuais de rito 1 Kit 2.500,00
processual e slides

2. FASE PRATICA (20h) Subtotal Praitica - 11.200,00

Docente Supervisor Acompanhamento em campo e simulagdes (2,5 20 horas 4.000,00
dias)

Locacdo de Espaco/Sala  |Auditério equipado para dindmicas de grupo (3 1 Local 1.200,00
dias)

Logistica de Inspecao Transporte para simulagdo em ambientes de 1 Veiculo/Comb. 1.500,00
trabalho (Bahia)

EPIs para Simulagdo Kits de prote¢do individual para os alunos nas 20 Kits 2.000,00
praticas

Coffee Break Lanches para os 3 dias de imersao 60 lanches 2.500,00

3. CUSTOS INDIRETOS Subtotal Indiretos - 2.300,00

Certificagdo Emissdo e registro de certificados via Escola de 20 Unid. 300,00
Saude Publica

Plataforma de Ensino Assinatura de ferramenta 4 meses 2.000,00
sincrona/armazenamento (proporcional)

INVESTIMENTO Custo por Turma (20 alunos) 28.000,00

TOTAL

Os custos com didrias, hospedagem e deslocamento dos 20 alunos-servidores, devem ser suportados pelo ente
publico ao qual ele esta vinculado.
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11. RESULTADOS ESPERADOS / AVALIACAO E MONITORAMENTO

Os resultados esperados com a implementagdo deste projeto aplicativo concentram-se na
consolidacdo de uma Vigilancia da Satde do Trabalhador (Visat) tecnicamente autonoma,

soberana e juridicamente protegida no estado da Bahia.

Primeiramente, projeta-se a reducdo dréstica na taxa de anulagao de processos administrativos
por vicios formais, uma vez que os técnicos dominardo os requisitos de validade do ato
administrativo (competéncia, finalidade, forma, motivo e objeto).Espera-se que a seguranca
procedimental adquirida resulte em uma fiscalizagdo mais assertiva e agil, especialmente em
situagdes de risco grave e iminente, onde a autonomia deciséria do agente ¢ crucial para a
preservacao da vida. Além disso, a uniformizagao dos procedimentos entre as esferas estadual

e municipal promovera uma atuagdo em rede mais coesa.

Para medir a eficacia desta interven¢do, serdo utilizados indicadores de desempenho e de
impacto em curto e médio prazo. A medi¢do imediata ocorrera por meio de avaliagdes de
competéncia pds-curso, onde o desempenho dos alunos em estudos de caso e simulagdes
praticas sera comparado aos niveis de conhecimento prévios. Em uma segunda etapa, sera
realizado o monitoramento da qualidade dos atos administrativos produzidos pelos egressos,

analisando a conformidade legal dos novos autos de infracao lavrados.

A longo prazo, o sucesso do projeto sera mensurado pela reducdo do tempo médio de
tramitagdo dos processos administrativos sanitarios em Visat € pelo aumento no indice de
resolutividade das inspecoes, indicadores que comprovardo a transicdo de uma vigilancia
burocratica para uma autoridade sanitaria efetivamente operante e respeitada perante os entes

regulados. O plano de monitoramento e indicadores:

LY Indicador de Medicio Fonte de Verificacao

Esperado
Seguranca % de autos de infracdo mantidos sem Relatorios da Assessoria Juridica/Divast ou no
Juridica anulacdes sistema de informacéo de vigilancia.
Eficacia Numero de interdigdes/intervengdes em Sistema de Informagdo de Vigilancia
Operacional situagdes de risco iminente
Qualificacio M¢édia de acerto em testes de rito processual |Banco de dados do Curso (Pré e Pos-teste)
Técnica pos-capacitagdo
Articulacido da [Numero de agdes conjuntas Visat Cronograma de Inspe¢des Integradas
Rede Estadual/Municipal
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12. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a institucionalizagdo da Vigilancia em Satude do Trabalhador na Bahia (Visat),
amparada pelo marco regulatorio da Lei n® 14.878/2025, exige mais do que a subsungdo do
fato a norma, demanda a qualificacdo técnica e a seguranga juridica dos agentes que operam

na ponta do sistema.

O projeto aplicativo de proposta de curso de capacitacao aqui delineado apresenta-se como
resposta estratégica a desresponsabilizagdo sanitaria, ao converter o aparato teorico do Direito

Administrativo em praxis fiscalizatdria eficaz e autonoma.

Ao fortalecer o poder de administrativa de policia para Visat no ambito do SUS-BA, a
intervengdo ndo apenas previne nulidades processuais e mitiga a inseguranga técnica, mas

reafirma a competéncia estadual e municipal na prote¢do dos ambientes de trabalho.

Em ultima andlise, esta proposta ultrapassa o carater pedagogico para consolidar-se como um
instrumento de afirmacdo da dignidade da pessoa humana, assegurando que a autoridade
sanitaria, competente legalmente para o exercicio do poder dentro dos limites da legalidade,
atue como barreira intransponivel contra a precarizagdo ¢ como asseguradora do direito

fundamental a saude e a vida da classe trabalhadora baiana.
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APENDICE-A

PROJETO APLICATIVO
PROPOSTA DO CURSO DE CAPACITACAO: Visat BAHIA 2026

TEMA: Bases legais para o exercicio do poder de policia da Vigilancia em Saude do Trabalhador (Visat) no
Estado da Babhia: fiscaliza¢do de ambientes e processos de trabalho.

PUBLICO-ALVO: Técnicos de Visat municipais e estaduais da Bahia.

MODALIDADE DE EDUCACKO:
v (1* turma inaugural do curso): Hibrida com encontros a distincia sincronos e encontros presenciais.
v (2* turma e posteriores do curso): Hibrida com encontros a distdncia assincronos (aulas gravadas da
primeira turma inaugural) e encontros presenciais.

DlS'l‘RlBUlC,KO DE CARGA HORARIA:
v Encontros a distincia sincronos: 60h distribuidas em 15 encontros de 4h. Utilizara a metodologia da
exposi¢do dialogada.
v Encontros presenciais praticos: 20h distribuidas em 2 encontros de 8h + 1 encontro de 4h. A ser

realizado em uma quinta-feira (manhd 4h e tarde 4h), sexta-feira (manhd 4h e tarde 4h) ¢ sabado
manha 4h).

NUMERO MAXIMO DE ALUNOS POR TURMA DO CURSO: 20 alunos para os encontros a distincia
sincronos; e nos encontros presenciais as praticas de grupo serdo com no maximo 5 alunos.

EMENTA: Estudo dos fundamentos do Direito Administrativo aplicados a Vigilancia em Satde do
Trabalhador. O Poder de Policia Administrativa e seus atributos. A estrutura do Sistema Unico de Satde (SUS) e
a competéncia da Visat. Analise do novo Codigo Sanitdrio do Estado da Bahia (2025) e seu Decreto
Regulamentador (2026). Processo Administrativo Sanitario: da inspegdo a lavratura de autos. Autonomia técnica
e discricionariedade. Intersetorialidade e integragdo com 6rgdos de controle. Praticas de inspe¢do em ambientes
de trabalho.

OBJETIVOS
v Geral: Capacitar técnico-administrativamente conferindo densidade tedrica e operacional ao exercicio
do poder de policia na Visat-BA, assegurando autonomia funcional e seguranca juridica no processo
sanitario administrativo.
v Especificos:
1. Fundamentar a pratica técnico-administrativa sob os principios constitucionais.
2. Capacitar para a validade dos atos administrativos (competéncia, finalidade, forma, motivo e
objeto).
Promover a autonomia decisoria em situagdes de risco grave e iminente.
Uniformizar procedimentos fiscalizatdrios entre estado e municipios baianos.
5. Fortalecer a articulag@o intersetorial (MPT, Auditoria do Trabalho, Vigilancias ¢ a Renastt da
Babhia).

Hw
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CONTEUDO PROGRAMATICO (60H EAD - 15 ENCONTROS)

Moédulo Encontros Temas das Aulas

I. Fundamentos e 1-3 Introducdo ao Direito Administrativo no SUS; Poder de Administrativo

Legalidade de Policia (Autoridade publica): Discricionariedade,
Autoexecutoriedade e Coercitividade; Hierarquia das Normas (CF/88 a
Portaria).

I1. O Arcabouco Baiano e 4-6 Codigo Sanitario da Bahia (Lei 2025) e Decreto Regulamentador

Inspecao sanitaria em (2025); O papel da Divast/Sesab; Atribui¢des das autoridades sanitarias

ambientes e processos de estaduais e municipais. Inspecdo sanitaria em ambientes e processos de

trabalho trabalho.

I11. Atos e Processos 7-10 Requisitos de validade do Ato Administrativo; O Processo
Administrativo Sanitdrio (PAS): ampla defesa e contraditorio;
Lavratura de Autos (Infragdo, Interdicdo, Apreensao).

IV. Gestdo de Risco e 11-13 Critérios para Interdigdo em Risco Grave e Iminente; Relatérios

Autonomia Técnicos: do nexo causal a fundamentacdo juridica; Etica e
imparcialidade na fiscalizag@o.

V. Articulagido e Controle 14-15 Intra e Intersetorialidade: Visat, Visa, Viep,Visamb, Emergéncia em
SP; Trabalho em rede com o MPT e Auditoria Fiscal do Trabalho.

MODULO I: FUNDAMENTOS E LEGALIDADE (12H EAD)

Moédulo

Encontros

Temas das Aulas

1. Fundamentos e
Legalidade

1-3

Introdugdo ao Direito Administrativo no SUS; Poder de Administrativo de
Policia (Autoridade publica): Discricionariedade, Autoexecutoriedade e
Coercitividade; Hierarquia das Normas (Constitui¢do a Portaria).

Objetivo: Consolidar a base juridica e doutrinaria para o exercicio do poder de policia na Visat-BA.

Referéncia/
Encontro Hora Tema da Aula  (Conteido Detalhado ¢ ]e;z; es:cm
01 1* |0 SUS e a Saide do |Evolugdo do conceito de saude; Art. 196 |CF/88; Lei 8.080/90.
Bases Constitucionais Trabalhador a 200 da CF/88; Competéncia executiva

e Administraciao

da Visat no SUS.

Piiblica 2*  [Principios do Legalidade, Impessoalidade, Moralidade, |Direito
(4h) LIMPE na Visat Publicidade e Eficiéncia aplicados ao ato |[Administrativo
de fiscalizar em satde do trabalhador. Classico
3*  (Interesse Publico vs. (Conflito entre Livre Iniciativa e Direito a [Doutrina Juridica de
Privado Vida; Preditividade da intervengdo estatal [Satide Publica.
em ambientes de trabalho.
4*  |Trajetoria da Visat |A construgdo da Renast-BA; O papel da |Leticia Nobre;
na Bahia Divast como 6rgdo indutor de politicas de|Publica¢des Divast
protegao.
02 1*  |Ciclo da Policia Diferenca entre Policia Judiciaria Codigo Sanitario
O Poder de Policia em Administrativa (Seguranga) e Administrativa (Saude);  |[Nacional
Visat (4h) Ordem, Fiscalizagdo e Sangdo.
2%  |Atributos do Poder |Presuncao de Legitimidade (fé publica); [Direito
de Policia Imperatividade (coer¢ao); Administrativo
Autoexecutoriedade (agdo imediata).
3* |Discricionariedade |O espago de decisdo do técnico baseado [Raoni A. Rodrigues;
Técnica em evidéncias; Critérios para escolha de |Cddigo Visau BA
medidas cautelares. 2025
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4*  Dever de Agir e Responsabilidade do servidor por Lei de Abuso de
Limites omissdo em riscos graves; O Principio da |Autoridade; Decreto
Proporcionalidade no ato fiscalizatorio. 2025
03 1* |Ordenamento Piramide de Kelsen: Da CF/88 ao novo  |Kelsen; Constitui¢do
Hierarquia e Juridico da Visat Codigo Sanitdrio da Bahia (2025); A Federal.
Seguranca Juridica recepcao das NRs pelo SUS.
(4h) 2* |Legalidade Estrita |Como o novo Cddigo da Bahia amarraa |Codigo VisauBA
no Codigo 2025 competéncia e evita nulidades 2025
processuais nas instancias municipais.
3* |Elementos do Ato  |Validade dos autos (PAS): Competéncia, |Direito
Administrativo Finalidade, Forma, Motivo e Objeto Administrativo;
Decreto 2025
4*  |Seguranca do Prote¢do juridica do agente publico; Etica no Servigo
Servidor e Etica Fundamentagdo técnica como blindagem [Publico; Manuais
contra pressoes externas. Divast.
REFERENCIAS:

Foco: Teoria Geral do Direito, Hierarquia Normativa e Poder de Policia

ALMEIDA, Luciana Aparecida Souza de; BARRETO, José Teles; MONTEIRO, Rosana Aparecida de Souza. O
Poder do Poder de Policia a Luz do Direito Constitucional Brasileiro. SANARE, v. 17, n. 1, p. 55-63, 2018.

BRASIL. [Constituicdo (1988)]. Constituicio da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, DF: Senado

Federal, 1988.

KELSEN, Hans. Teoria Pura do Direito. Tradugdo de Jodo Baptista Machado. 6. ed. Coimbra: Arménio

Amado, 1984.

MEIRELLES, Hely Lopes. Direito Administrativo Brasileiro. 28. ed. Sdo Paulo: Malheiros, 2003.

ROCHA, Carmen Lucia Antunes. A¢do Afirmativa ¢ Principio da Isonomia Material. In: ROCHA, Carmen
Lucia Antunes. Constituicio e Cidadania. Belo Horizonte: Editora UFMG, 2004.

MODULO II: O ARCABOUCO BAIANO E INSPECAO SANITARIA EM AMBIENTES E
PROCESSOS DE TRABALHO (12H EAD)

Modulo

Encontros

Temas das Aulas

II. O Arcabouco Baiano e

Inspecio sanitaria em

ambientes e processos de

trabalho

4-6

Codigo de Vigilancia em Satde da Bahia 2025 ¢ Decreto Regulamentador 2025

O papel da Divast/Sesab

Inspecao sanitaria em ambientes e processos de trabalho.

Atribui¢des das autoridades sanitarias estaduais e municipais

Objetivo: Capacitar o servidor para aplicar a nova legislagdo sanitaria baiana e introduzir a metodologia de
inspe¢do em ambientes e processos de trabalho.

Encontro Hora | Tema da Aula Conteudo Detalhado Ref]c;gesl;aa/
04 1# A Estrutura da |Organizagdo do novo Codigo; Disposi¢des Codigo Visau BA
Cédigo Sanitario da Lei de 2025 gerais e aplicabilidade na Satde do Trabalhador. {2025
Bahia 28 Direitos e Direitos dos usuarios e deveres dos Cddigo Visau BA
(4h) Deveres administradores de empresas (publicas/ 2025; Raoni A.
privadas) perante a Visat. Rodrigues.

32 Competéncias |O que compete a0 municipio e o que € de Cddigo Visau BA

Municipais e  |competéncia do Estado no novo pacto. 2025; Lei 8.080/90
Estaduais
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42 Infracoes de Estudo do rol de infragdes especificas Codigo Visau BA

Visat no Codigo [relacionadas a ambientes e processos de 2025; Leticia Nobre.
trabalho.
05 1? Operacionaliza |Como o Decreto de 2025 regulamenta a Decreto Estadual
Decreto cdo do Cédigo |fiscalizacdo; A integracdo dos sistemas de 2025
Regulamentador de informagao.

2026 28 O Poder de Procedimentos para exercicio da for¢a ptiblica, |Decreto 2025;

(4h) Policia no requisicao de auxilio policial e ingresso forcado. |Direito
Decreto Administrativo

32 A Divast no O papel centralizador da Diretoria de Vigilancia |Decreto 2025;
Fluxo Decisorio |e Atencdo a Satide do Trabalhador na Regimento Interno

coordenacao estadual. Sesab

42 Padronizacio |A organizacgdo da rede e o apoio técnico- Portarias Divast;
da Renast-BA |pedagogico aos Cerest e municipios sob o novo |Leticia Nobre

decreto.
06 12 A Autoridade |Investidura, livre acesso aos locais de trabalho e |Codigo 2025;
Autoridade e Sanitaria na prerrogativa de apreensdo de Decreto 2025
Inspecao na Bahia Pratica documentos/objetos.
(4h) 2 |Metodologia de |A inspecio como ferramenta de vigilancia; Manual da Divast;
Inspecio em Diferenga entre fiscalizagdo punitiva e vigilancia|Orient. Tecn. Vapt
Visat transformadora.

32 Ambientes e Como observar o trabalho real vs. trabalho Manual da Divast;
processo de prescrito; Identificacdo de perigos e situagdes de |Orient. Tecn. Vapt
trabalho risco grave.

4*  |Planejamento (Critérios para sele¢@o de empresas; Analise de  [Manual da Divast;
da Acdo de indicadores epidemioldgicos e preparo de Orient. Tecn.
Campo roteiros (checklists). VaptDecreto 2025

REFERENCIAS:

Foco: As novas leis do Estado da Bahia e o direito sanitario local.

AITH, Fernando. Curso de direito sanitario: a protecao do direito a saude no Brasil. Sdo Paulo: Quartier Latin,

2007.

BAHIA. Constituicio do Estado da Bahia de 1989. Salvador: Assembleia Legislativa, 1989.
BAHIA. Lei n° 14.878, de 7 de outubro de 2025. Institui o Codigo de Vigilancia em Saude do Estado da Bahia.

Salvador, 2025.

BAHIA. Decreto n° 24.038, de 8 de outubro de 2025. Regulamenta a Lei n° 14.878/2025. Salvador, 2025.

NOBRE, Leticia Coelho da Costa. Politica Estadual de Satde do Trabalhador: a experiéncia da Bahia. In:
TEIXEIRA, Carmen (org.). Satide Coletiva. Salvador: EDUFBA, 2010.

MODULO III: O PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARIO PAS (16H EAD)

Moédulo Encontros Temas das Aulas
II1. Atos e 7-10 Requisitos de validade do Ato Administrativo; O Processo Administrativo Sanitario
Processos (PAS): ampla defesa e contraditorio; Lavratura de Autos (Infragdo, Interdicéo,
Apreensao).

Objetivo: Capacitar os técnicos na instru¢do do processo administrativo, desde a lavratura dos atos iniciais até a
fundamentag@o das decisdes e penalidades.

Encontro

Hora

Tema da aula

Conteudo Detalhado

Referéncia/
Base
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07 1* |Abertura do Processo/Como iniciar o PAS: por dentincia, rotina ou Decreto 2025; Manual
Inicio do PAS e Administrativo agravos notificados; Registro nos sistemas Divast
Intimacéo estaduais.
(4h) 2* |O Termo de Quando utilizar o TI para medidas preventivas e  |Codigo Visau BA
Intimacéo (TI) corretivas; Prazos de cumprimento e prorrogacdes.|[2025; Decreto 2025
3* |O Termo de A importancia da etapa orientadora em Visat; Manual da Divast.
Notificacdo e Diferenga entre notificar e autuar no novo rito
Orientacio baiano.
4* Monitoramento e Como proceder apds o prazo da intimagéo; Codigo Visau BA
Reinspecio Verificagdo do cumprimento das ordens sanitarias. [2025; Decreto 2025
08 1* |Anatomia do Auto de|Preenchimento detalhado: Qualificacdo do Codigo Visau BA
Auto de Infracio e Infracio (Al) infrator, local, data, hora e a descri¢do precisa do [2025
Validade (4h) fato.
2% |Tipificacio e Como citar corretamente os artigos do Codigo CodigoVisau BA
Fundamentacao 2025 e do Decreto 2026; Evitando a "veneragdo" [2025; Jurisprudéncia.
Legal genética da lei. Sanitaria.
3% |Nulidades do Ato Estudo de casos: Por que os processos "caem"?  [Direito
Administrativo Erros de competéncia, vicio de forma ¢ auséncia [Administrativo.;
de motivo. Decreto 2025
4* |Ciéncia do Autuado e|Procedimentos para assinatura do infrator; Recusa |[Codigo Visau BA
Recusa de assinatura e uso de testemunhas; Notificagdo [2025; Decreto 2025
via correio/edital.
09 1* |Interdicdo em Risco |(Critérios técnicos para interdi¢do parcial ou total; |Codigo 2025
Medidas Grave e Iminente Fundamentacdo da urgéncia na saude do
Cautelares e trabalhador.
Urgéncia (4h) 2* |Lavratura do Termo |[Redagdo técnica: Do que estad sendo interditado ao [Decreto 2025; Manual
de Interdicdo porqué; Condicdes para a desinterdicao. Divast.
3* |Apreensio e Manejo de produtos, substancias ou equipamentos [Codigo Visau BA
Inutilizacéo perigosos; Deposito fiel e destruicao controlada. {2025; Decreto 2025
4* [Poder de Policia e  |A aplicacdo imediata das cautelares sem Raoni A. Rodrigues;
Autoexecutoriedade |necessidade de decisdo judicial; Limites da Direito Adm.
proporcionalidade.
10 Defesa e 1* |Contraditério e O prazo de defesa na Bahia (Lei 2025); Codigo Visau BA
Julgamento (4h) Ampla Defesa Recebimento de peti¢des e contagem de prazos.  [2025; Constituigdo
Federal
2* |A Réplica da Como o técnico deve se manifestar sobre os Decreto 2025; Manual
Autoridade Sanitaria |argumentos de defesa da empresa; Defesa da Divast
validade do auto.
3% |Julgamento de 1* A autoridade julgadora municipal e estadual; A |{Codigo 2025; Decreto
Instincia dosimetria da pena (gravidade, reincidéncia, 2025
atenuantes).
4* |Recursos Prazos para recorrer; Instidncias superiores na Cddigo Visau BA
Administrativos Bahia; Efeito suspensivo vs. Efeito devolutivo. 2025; Dec. 2025
REFERENCIAS:

Foco: O rito processual, lavratura de documentos e validade do ato.

BAHIA. Decreto n° 24.038, de 8 de outubro de 2025. (Rito do PAS Estadual).

BRASIL. Lei n® 6.437, de 20 de agosto de 1977. Configura infracdes a legislagéo sanitaria federal e sangdes.

COSTA, Edina Alves. Vigilancia sanitaria: prote¢ao ¢ defesa da satde. 2. ed. aum. S3o Paulo: Sobravime,

2004.
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PORTO, Leni de Moraes. A Vigilancia Sanitaria sob o Enfoque do Direito Publico. In: BRASIL. Anvisa.
Direito Sanitario. Brasilia, DF: Anvisa, 2004.

MODULO IV: METODOLOGIA DE INSPECAO E RELATORIOS(12H EAD)

Moédulo Encontros Temas das Aulas
IV. Gestio de Risco e 11-13 Critérios para Interdigdo em Risco Grave e Iminente; Relatérios Técnicos:
Autonomia do nexo causal a fundamentagdo juridica; Etica e imparcialidade na

fiscalizagdo.

Objetivo: Padronizar a conduta técnica de campo e a redagdo do RTI, garantindo que o nexo entre o trabalho e o
risco a saude esteja tecnicamente inatacavel.

Encontro Hora Tema da Aula Contetido Detalhado Ref]e;;lesl;cm/
11 1*  |Ciclo da inspe¢do |Plancjamento prévio; Uso de bases de dados (SIM,  |Manual da Divast;
Metodologia sanitaria em ST  [Sinan, eSocial); Critérios de priorizagdo de empresas. |Orient. Técn. Vapt
Divast (4h) Dec. 2025
2*  |Entrada e Postura da autoridade na chegada; Reunido de Manual da Divast
reconhecimento  [abertura com empresa e sindicato/trabalhadores. Orient. Técn. Vapt
3%  |Trabalho real vs. |Metodologia de observacao direta: indo além dos Manual da Divast
prescrito documentos; A escuta qualificada dos trabalhadores. |Orient. Técn. Vapt
4% Metodologia e Como utilizar os instrumentos de inspe¢ao nos Manual da Divast;
instrumentos de |diferentes ambientes e ramos de atividade Orient. Técn. Vapt
inspecio
12 1* |Cadeia de custédia |Como coletar documentos e provas fisicas de forma |Codigo 2025;
Provas e da prova que tenham validade no PAS; Registros fotograficos e |Decreto 2025
Evidéncias videos. Orient. Técn. Vapt
(4h) 2* |Riscos e agravos |[dentificac@o de riscos e situagdes de risco: quimicos, [Manual da Divast;
fisicos, bioldgicos, biomecanicos, de acidentes, Guia MS
psicossociais e sociais Orient. Técn. Vapt
3* |Nexo causal e Estabelecendo a relag@o entre o processo de trabalho e[Manual da Divast;
ambiental a potencialidade do adoecimento ou acidente. Orient. Técn. Vapt
4*  Mapeamento de  |Metodologias de inspe¢@o sanitaria em satde do Manual da Divast;
riscos trabalhador; avaliagdes qualitativas e mapeamento de |Orient. Técn. Vapt
riscos nos ambientes e processos de trabalho MS NR/NT
13 1*  |Estrutura Identificacdo, Histdrico, Descri¢ao Fatica (o que foi |Manual da Divast;
Relatorio padronizada do visto) ¢ Analise Técnica (o porqué € risco). Dec. 2025
Técnico (RTI) RTI
(4h) 2*  |Redacao e Transformando observag¢des em texto técnico- Codigo 2025;
fundamentacio  [juridico; A citagdo correta das normas técnicas e leis. [Manual da Divast
Orient. Técn. Vapt
3*  |Conclusio, Elaboragdo do plano de agdo corretiva; Diferenciagdo |Codigo 2025
recomendacdes entre recomendagdes e ordens sanitarias. Orient. Técn. Vapt
4% |Integracdo RTI e |O RTI como peca principal da instrugdo do Processo |Decreto 2025;
PAS Administrativo Sanitario; Revisdo e assinatura. Direito
Administrativo
REFERENCIAS:

Foco: Parametros técnicos, riscos ocupacionais e o Relatorio Técnico (RTI)

BRASIL. Ministério da Satude. Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente. Departamento de Vigilancia em
Satde Ambiental e Satide do Trabalhador. Orientacdes Técnicas para a Vigilancia de Ambientes e Processos
de Trabalho no SUS. Colecdo Visat: Vigilancia em Satde do Trabalhador [recurso eletronico] vol 3. Brasilia:
Ministério da Saude, 2025. 4 v.: il. ISBN 978-65-5993-519-2
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BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. Normas Regulamentadoras: NR-01, NR-07, NR-09, NR-17 e
NR-32. Brasilia, DF: MTE, 2022.

BRASIL. Ministério da Satide. Guia de Vigilancia em Satde. 6. ed. Brasilia, DF: MS, 2023.

MACHADO, Jorge Mesquita Huet. A organizagdo do campo da Satde do Trabalhador no Brasil. Cadernos de
Satude Publica, v. 20, n. 1, 2004.

MODULO V: ETICA, AUTONOMIA E INTERSETORIALIDADE (8H EAD)

Moédulo

Encontros

Temas das Aulas

V. Articulacio e
Controle

14-15

Intra e Intersetorialidade: Visat, Visa, Viep, Visamb, Emergéncia em SP; Trabalho
em rede com o MPT e MTE (Auditoria Fiscal do Trabalho).

Objetivo:Consolidar a postura ética do agente publico e a capacidade de articulagdo em rede para potencializar o
alcance das medidas de policia administrativa, fundamentalmente retomando o conceito de Raoni Andrade
Rodrigues sobre a "densidade tedrica" necessaria para que o técnico ndo seja apenas um "preenchedor de
formularios", mas um agente de transformagao social.

i Referéncia/
Encontro Hora Tema da Aula Conteudo Detalhado Base
14 Autonomia e 1? Autonomia O limite da obediéncia hierarquica frente ao risco grave|Direito
Etica Técnica vs. e iminente; A independéncia técnica do inspetor. Administrativo
(4h) Hierarquia

2? Etica e Pressio  |Como lidar com pressdes de gestores e empresas; Codigo de Etica
Econémica Dever de imparcialidade e a probidade administrativa. |do Servidor

32 Seguranca da Prerrogativas de protecdo ao fiscal em situagdes de Codigo 2025;
Autoridade conflito; O apoio institucional da Divast e Decreto 2025
Sanitaria Procuradorias.

4*  |Responsabilidade [Responsabilidade civil, penal e administrativa por atos |Lei de
do Agente praticados ou omissdes no exercicio da fungéo. Improbidade;

Decreto 2025
15 1*  |Intrassetorialidad [Atuacdo conjunta: Visat, Vigilancia Sanitaria (Visa), |Lei 8.080/90
Rede e e no SUS Epidemiologica (VIEP), Ambiental (Visamb), Polit. Nac. Visau
Intersetorialida Emergéncias em Satde Publica, Vig. Laboratorial
de (4h) 22 Articulacio com o|Fluxos de dentincia e agdes civis publicas; O Termos de
MPT e MTE compartilhamento de RTIs com o MPT e MTE Cooperacao
Técnica

32 Participacio e Papel dos conselhos de satide e das comissdes de satde (Lei 8.142/90;

Controle Social |do trabalhador no apoio a fiscalizagdo; participagdo dos|Publica¢des Divast
trabalhadores e sindicatos nas agdes de Visat

42 Encerramento e [Sintese do percurso tedrico; Preparagdo para as aulas  [Plano Pedagdgico

Integracdo EAD |praticas presenciais e alinhamento de expectativas. do Curso.
REFERENCIAS:

Foco: Autonomia do fiscal, articulacio com MPT e defesa do SUS

RODRIGUES, Raoni Andrade. O Poder de Policia Sanitaria na Saide do Trabalhador: limites e
possibilidades no estado da Bahia. Salvador, 2024.

RODRIGUES, Raoni Andrade. A discricionariedade técnica no exercicio da fiscalizacdo sanitaria. Revista
Baiana de Saude Publica, v. 48, n. 2, 2024.

LACAZ, Francisco Anténio de Castro. O campo Satde do Trabalhador: resgatando o social e o politico.
Cadernos de Saude Publica, v. 23, n. 4, 2007.

112




CONTEUDO PROGRAMATICO (20H PRESENCIAL - PRATICA)

Objetivo geral: Desenvolver competéncias operacionais para a execugao da fiscalizagdo e instru¢do do Processo
Administrativo Sanitario (PAS), capacitando o técnico para o manejo seguro dos instrumentos legais e técnicos
previstos na legislacdo baiana vigente (2025/2026).

Objetivos especificos:

v Seguranga Documental: Garantir que 100% dos alunos saibam preencher os requisitos de validade
(Competéncia, Finalidade, Forma, Motivo e Objeto) nos novos formularios.
v Dominio Metodoldgico: Assegurar que o técnico utilize 0 Manual da Divast como guia obrigatorio para
a identificacdo de nexos causais durante a inspe¢ao.
v Exercicio da Autoridade: Fomentar a postura de autoridade publica, pautada na legalidade e na
supremacia do interesse publico, especialmente em situacdes de interdigdo.
Encontro Hora Tema Conteuido detalhado e objetivos Re;‘]e;gesr;cla
Pratico 4h - M |Oficina de Capacitar o aluno na redagdo de Autos de Infracédo e Codigo 2025
01 instrumentos [Termos de Intimagdo sem erros formais. Exercicio de Decreto 2025
Simulacéo e legais enquadramento legal e descrigao fatica de irregularidades.
Lavratura (8h)
4h-T |Manejo de Exercitar o poder de autoexecutoriedade através da Decreto 2025
medidas simulacdo de interdicdes de maquinas/setores por risco Manual Divast
cautelares grave e iminente, redigindo o respectivo Termo de
Interdicao.
Pratico 4h -M |Inspec¢ao Aplicar a metodologia de observacdo do trabalho real e Manual da
02 "in loco" reconhecimento de riscos em ambiente de trabalho, Divast
Visita Técnica utilizando os roteiros padronizados da Divast.
Orientada 8h) | 4h-T |Poder de Praticar a autoridade sanitria na abordagem de campo e~ [Manual Divast
policia e RTI |consolidar os achados na elaboragdo de um Relatorio Decreto 2025
Técnico de Inspegdo (RTI) com forga probatoria.
Pratico 4h -M |Analise de Desenvolver capacidade analitica para decidir em situagdes [Casos Reais
03 Seminario e casos de conflito ético ou resisténcia empresarial, garantindoa  [Divast
Integracao (4h) complexos autonomia técnica do servidor.
Alinhamento e [Uniformizar os procedimentos entre as esferas municipal e [Decreto 2025
encerramento |estadual para garantir a isonomia no tratamento das Codigo 2025
empresas em todo o territdrio baiano.
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METODOLOGIA E INSTRUMENTOS PARA A AVALIACAO DAS PRATICAS

Encontro pratico Instrun.nenj: 0 de Critérios de desempenho (o que avaliar?)
avaliacao
Pratico Checklist de Auditoria |1. Fidelidade Juridica: Tipificagdo correta do fato no artigo
01 Documental correspondente da Lei Visau BA 2025.
Simulacio e 2. Validade do Ato: Presenca dos 5 elementos (Competéncia, Finalidade,
Lavratura Forma, Motivo e Objeto).
(8h) 3. Clareza na Redagéo: Descri¢do do fato sem termos subjetivos ou
ambiguos.
Pratico Portfélio de Inspecio |1. Qualidade do RTI: Capacidade de descrever o processo de trabalho e
02 (RTI + Evidéncias) [ndo apenas o ambiente fisico.
Visita Técnica 2. Nexo Causal: Fundamentagao técnica do risco conforme o Manual da
Orientada Divast.
(8h) 3. Robustez de Prova: Qualidade dos registros (fotos, medigdes ou
depoimentos) anexados.
Pratico Ficha de Observacio de|l. Postura de Autoridade: Firmeza e ética na abordagem ao "responsavel"
03 Simulacdo (Role-  |pela empresa.
Seminario e Playing) 2. Argumentacio Juridica: Capacidade de sustentar a decisdo de
Integracio (4h) interdi¢ao baseada no Decreto de 2025.
3. Capacidade de Negociacdo: Tratamento isondmico e impessoal.

REFERENCIAS:
Encontro pratico 01: Simulaciio de lavratura e instrumentos
Uso intensivo de formularios e legislacido para autuacio
BAHIA. Lei n° 14.878/2025 (Cddigo de Vigilancia em Satde da Bahia).
BAHIA. Decreto n° 24.038/2025 (Rito do PAS).

BAHIA. Sesab/Suvisa/Cesat. Coletinea de legislacio em saude: meio ambiente e saude do trabalhador. Org.
Leticia Nobre; Alexandre Jacobina. Salvador, 2001.

MEIRELLES, Hely Lopes. Direito Administrativo Brasileiro. (Capitulo sobre Atos Administrativos e
Requisitos de Validade).

Encontro pratico 02: Visita técnica e elaboragao de RTI
Aplicacdo de manuais técnicos e normas de risco no campo

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente. Departamento de Vigilancia em
Satde Ambiental e Satide do Trabalhador. Orientacdes Técnicas para a Vigilancia de Ambientes e Processos
de Trabalho no SUS. Colecdo Visat: Vigilancia em Saude do Trabalhador [recurso eletronico] vol 3. Brasilia:
Ministério da Saude, 2025. 4 v.: il. ISBN 978-65-5993-519-2

BRASIL. Ministério do Trabalho e Emprego. NR-01, NR-17 e NR-32. (Identificacdo de perigos e riscos).

GOMEZ, Carlos Minayo, MACHADO, Jorge; PENA, Paulo (org.). Saude do trabalhador na sociedade
brasileira contemporanea. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2011.

NOBRE, Leticia Coelho da Costa; BRITO, Alexandre. A vigilancia em satde do trabalhador na Bahia: historico
e perspectivas. Revista Baiana de Satide Publica, 2011.

Encontro pratico 03: Simulacio de julgamento e conflito
Fundamentacio para sustentacio do poder de policia
KELSEN, Hans. Teoria Pura do Direito. (Conceito de norma fundamental e validade).

PORTO, Leni de Moraes. A Vigilancia Sanitaria sob o Enfoque do Direito Publico. (Defesa do ato
administrativo).

RODRIGUES, Raoni Andrade. O Poder de Policia Sanitaria na Saide do Trabalhador. Salvador, 2024.

HORCADES, Adilson Luiz; NAMEKATA, Regina Maércia. A competéncia exclusiva da inspecdo do
trabalhador... Revista da ENIT, 2024. (Para discussao de conflitos de competéncia).
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Identificacdo do Aluno:

APENDICE-B

INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DO ENCONTRO PRATICO 1

CHECKLIST DE AUDITORIA DOCUMENTAL

Professor avaliador:

Data: / /

Instrumento Avaliado:( ) Auto de Infracdo () Termo de Interdi¢do () Termo de Intimacao

Item Critério de Avaliacao

(Requisitos de Validade)

Sim

Nao

Observacoes do
Professor

Competéncia: O agente possui investidura legal e competéncia
territorial/funcional para o ato?

Identificaciio do infrator: Nome/Razdo Social, CNPJ/CPF e endereco
estdo completos e corretos?

Descricéao fatica: O fato irregular foi descrito de forma clara, objetiva e
detalhada (o que, como, onde)?

Tipificacdo legal (Lei 2025): Foi citado o artigo, inciso e alinea exatos do
Codigo Sanitario da Bahia de 2025?

Fundamentagéo (Decreto 2025): O ato cita o Decreto Regulamentador
de 2026 para sustentar o rito processual?

Nexo técnico: A descrigcdo vincula o risco encontrado ao processo ou
ambiente de trabalho (Visat)?

Medida corretiva/prazo: Em caso de intimagdo, o prazo para corregéo ¢
razoavel e esta explicito?

Causas de urgéncia: No Termo de Interdigdo, foi justificado o "Risco
Grave e Iminente"?

Direito de defesa: O documento informa o prazo e o local para
apresentagdo de defesa (conforme Decreto 2025)?

10

Formalidades: Data, hora, local e assinatura da autoridade (ou
certificacdo de recusa) estdo presentes?

Critérios de Aprovacao:

v

v

Resultado da avaliacao:

Aprovado com louvor: Itens 1 a 10 preenchidos corretamente.

Aprovado com ressalvas: Erros em itens ndo essenciais (ex: formatagdo), mas com

Tipificagdo e Descrigdo corretas.

Reprovado (Risco de nulidade): Qualquer marcagdo "Nao" nos itens 1, 3, 4 ou 9. Estes

sdo erros que anulam o Processo Administrativo Sanitario (PAS) na Bahia.

Assinatura do avaliador:
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APENDICEC

INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DO ENCONTRO PRATICO 2
RELATORIO TECNICO DE INSPECAO - RTI

Identificacdo do Aluno:

Data: / /

Professor avaliador:

Cenario de Inspecao:( ) Visita Real () Simulagcdo de Ambiente de Trabalho

Critério Técnico Peso Nota (0- Observagoes do
Base: Orientacées Técnicas para VAPT 10) Avaliador
Caracterizacao do processo de trabalho: Descreveu as etapas
produtivas, maquinas e a organizagao do trabalho (e ndo apenas o 2.5
prédio)?
Identificacio de perigos e riscos: Identificou corretamente os riscos b0
(fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonomicos ou de acidentes)? '
Escuta e participacdo: Registrou a percepc¢ao dos trabalhadores ou 10
representantes sindicais sobre os riscos, conforme preconizado? ‘
Nexo técnico e fundamentacao: Estabeleceu a relagdo entre a
irregularidade encontrada e o risco de agravo a saude, citando normas 2.5
técnicas?
Evidéncias probatorias: Anexou fotos, medigdes ou copias de 1.0
documentos de forma organizada e legendada? '
Proposta de intervencio: As recomendagdes e ordens sdo tecnicamente 1.0
viaveis e visam a eliminagdo/controle do risco na fonte? ’
Média minima para
TOTAL 10.0 1a minima p

aprovacao: 7.0

Resultado da avaliagao:

Assinatura do avaliador:
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APENDICE D
INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DO ENCONTRO PRATICO 3
SIMULACAO DE JULGAMENTO E CONFLITO

Identificacdo do Aluno:
Data: / /

Professor avaliador:

Cenario Simulado:( )Defesa Administrativa escrita () Reunido de “confronto” com o
Infrator

Competéncia Avaliada Critérios de Observacao Peso Nota

(Postura e Decisao)

1. Autonomia técnica O aluno manteve sua decisdo baseada em evidéncias 2.5
técnicas do RTI, mesmo sob pressdo ou contestagdo da
"empresa"?

2. Argumentacio juridica |Utilizou corretamente os novos prazos e ritos do 2.5
Decreto de 2025 para rebater os argumentos da defesa
administrativa?

3. Urbanidade e Etica Manteve o equilibrio emocional, a impessoalidade ¢ a 1.5
postura de autoridade publica durante a simulagido?

4. Dosimetria da Pena Ao julgar a infragdo, soube aplicar a penalidade (multa, 2.0
interdi¢@o) de forma proporcional a gravidade e
reincidéncia?

5. Visdo intersetorial Demonstrou conhecimento de quando acionar o MPT 1.5
ou a Divast para dar suporte a sua decisdo?

TOTAL 10.0

DINAMICA DA AVALIACAO (INSTRUCOES AO PROFESSOR):

1. O "Advogado do Diabo'": O professor/monitor deve assumir o papel do
representante da empresa, apresentando uma defesa cheia de termos juridicos e
tentativas de desqualificar o (RTI) do aluno.

2. O Desafio Etico: Introduzir um elemento de "tentativa de facilitagio" ou "pressio
politica" para avaliar se o aluno recorre aos principios do Direito Administrativo e a
protecao que o Codigo de Visau BA 2025 lhe confere.

3. A Réplica Escrita: Apos o debate, o aluno deve redigir uma Decisdo Administrativa
de 1" Imstincia sucinta, mantendo ou anulando o auto, mas sempre com
fundamentagao legal.

Resultado da avaliacao:

118



Assinatura do avaliador:

INSTRUMENTO DE CONSOLIDACAO DE NOTAS FINAIS DO CURSO

APENDICEE

PARA CERTIFICACAO (80H)

Identificacdo do Aluno:

Data: / /

Professor avaliador:

Este quadro consolida o desempenho do aluno nos trés grandes eixos praticos do curso. A

aprovacao exige média final igual ou superior a 7,0.

Instrumento de Avaliagao

Encontro Pratico

Nota
0a10)

Instrumento 1: Checklist de
Auditoria Documental

Pratico 01: Lavratura de Autos e
Instrumentos do PAS

Instrumento 2: Portfolio de
Inspecao (RTI)

Pratico 02: Metodologia de Inspecao
Divast

Instrumento 3: Ficha de
Simulacao e Postura

Pratico 03: Exercicio do Poder de
Policia e Julgamento

SOMA TOTAL

(Nota 1 + Nota 2 + Nota 3)

MEDIA FINAL

(Soma Total / 3)

Critério de Aprovac¢io: O aluno sera considerado apto se obtiver Média Final 2 7,0 e

frequéncia minima de 75% nas aulas sincronas EAD e 100% de presenca nas aulas praticas.

Resultado da avalia¢ao:

Assinatura do avaliador:
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APENDICE F

PANORAMA SOBRE A VISAT E O PODER DE POLiCIA NOS ESTADOS

QUADRO1 - ESTADOS DA REGIAQ NORTE

Estado | N°Lei/Decreto | Enunciado da Lei/ | Tem capitulo ou segio especifica | Definigdo de autoridade sanitaria /| Ha definigdo de infragbes e penalidades para| Rito processual (PAS)
Decreto de ST ibuiges dos age 3 infragd: lati 2 Prazo para defesa
Sim / Nio Agentes com atribuigao de Sim / Nio Termo de compromisso
inspegdo / fiscalizagdo sanitaria Se sim, quais? ou similar? Sim / Nio
A ST tem poder de policia
administrativo? Sim / Nao

Acre Lei Estadualn® 06, | Insttuio Codigo de NAO Agentes de Vigilincia Senitans, NAO 15 dias

27/12/1982 SsldedoEstsdodo | Ngo ha nenh 504 protecdo | Autondade Saniténs, Técncosdo | Njo ha nenh Sod proteciod saide | NAO prevé termo de
Acre, que sprovas 4 salde dos trabathsdores na Lei Sistems Estsduside Ssode. dos trabalhadores naLe compromisso
legisiacdo bisica sobre NAO Capitulo das Infragdes e Penslidades apiics-se
promogdo, ":‘9":. Ndo hé nenhums mengio 8 protegSo| somente sosetorregulsdo pela Vigildncia
iy s oty 4sslde dostrabshsdoresnaLei | Senitéris, semmeng3o & ssidedo trabshador
sub?;sumemdde ou 80s smbientesde trabalho
salde.

Amapi | Lein®719,de 12 | Dispde sobre o Mengio geral no Art 17 - compete | NAO NAO 15 dias paradefesaou
de novembrode | Codigode Saude do | & SES: Art. 73 faz mencio s vigildnos Tnulov Dus' fracdess Legsiscdo S ¢do do auto de
2002 estadodo Amapd e di | vi|| - ds zogS pidemiologice, vigiincia sanits i 5 infragio

outras providéncias fiscsizacdoe controle dos scmpos vigilincia em sside ambientslcomo | capitulo | Dss Infragdese p..‘u.d., 20 dias em segunda
_dc ugdedo trsbsihador, nss . sutondsdes pars Art 84 - Sioinfragdes sanitirias: instancia
ds Jo, sinds, em relac Nio ha nenhuma infragio sanitiriarelativaa
20 processo produtivo pars garantic: protegdo a saude dos trabalhadores ou
o ) ambiente de trabalho neste artigo.
so)pastionacso ns ¢
de produgo, extaco, :
amsazensmento, transporte,
distn“buigioc manuseode
s q

4 saude domumdor d) nvai.;an
do impacto que as tecnologias
provocam na saide:
Titulo IV - Da Vigilanciaem Saude
-Art. 73 ~incisoV - pmueoo do

biente de trabsiho e ds saixded
trabsthador;

Amazo- Lei Complementar lnsgm-oCodqodo Sim sm 15085 Do sprasarty

oas n*70, de 3 de Salde doEsdodo | capituio Vil - Da Vigitincka em Segiolll Da Autoridade Sanitiriae ‘m'ULovu -Das Infrades Santinas @ dos defesa ns pAmers instinas
dezembro de 2009 Ama;n::.:m Saiude do Trabahador do Poder de Policia Sanitiri Adminastratvos Santanos & 15 dias para apresentsr

SO o An. 84. Para fins do exercicio efiosz c. 1Das Competéncias defess nasegunde
Dica & nteresse Artigos 192 2 205 " prtulo s
Eocl o An 195, Insttu o Satems Etadusl | 985 8cdes Cevigilinciaem saide ¢ | Art 254, Os profasonaisdasequpes de instincls
promogio. prowcioe | 9& Viglincia e Fiscakzacdo em PArS 3 QArantia Gs SA0UINCe Vq“m msm invessdos em suss fungdes
recuperaciodssaide | S8Ude do Trabamnader santina da o Ssiema pava fazer NAO prevé termo de
no Estade Unico de Saide-SUS no Exadoe ounorrnbaomuhm santiros, compromisso
Sobes & °MD2$°~ s | Tiwia 108 “W“ Sside- nos Municipos dspord dopoderce | expedindo icengas. temos. auks de ntracio &
reguiamentacio.» Capituio 1— - Do At ‘ polic santins. de mposciode penaicades, referentes 3
fscaizagdoe o Saide do‘l’mur-:kr artigos 237 An.55-§ 1°. Consdersse prevencso e contolede tudo quanD possa
contole das acdese | 239 UIONGade SANLnS O agerte pibico | compromater a salde
c03 servipos de ou "m"“m‘:ﬂ""" Capitulo IV - Seg3o il - Infragdes Sanitirias e
interesse da sadde no nvestido. s quem siocorfeias 83 | ponafidades
Estado & nos PrRMOQALVES @ OF Tretos inerertes | L L oaq yyuy dio30 de trabah
Municipios. a0 exercicio das atividade s de
<ip vigilincia emsadde. § 2° Caberd | QUE Cause dano d saide o tabaltader;

20 Qestor de saide co Estaco e dos | Art 276 2 288. Peraidades spicives a3

Municipios defn. por Portaris ntracdes santinas

pubicads no Dano Ofcisl o8

agentes ou servidones plblcos que

estio sposs exercer s furgdode

SUIONEACE SANLINS am SeLS

respectivosterricnos. dando-se

preferdncs 808 spentes ¢ senvidores

pubicos efetvos, contratados

mediante concusso plbico.

Para LeiEstadualn® | D5pda 50000 Seve | NAO NAO NAO 15 dias

5.199/1584 de SaudedoEstadd do| ngo hi nenhuma mengiod Titulo VIl - Da Vigitincia Sanitiria | N$0 hé nanhums mangiod proteg@od saide | NAO prevé termo de
P."“W‘". # saide dos trabahadores na Le pitulo 1 -Das Di ighes dos trabahadores nale compromisso
0 basca sobre Preliminares Art. 122-OEstadd. | Capitulo das Infracdes @ Penaidades dzem
w" promgioe 3tBves d030IRE0ICOMpeiertes da | respedo somerte 803 SeNCOS. DrOdLtos &
recuperagdo da sadce Secretaris de Saide Plbics, 300 * reguiscio da

Decreton® 3 948, | Reguiamentas Le exercens .93"« vigldncia santiea | vioadncis Ssntids

Ge 04 e julhode | Estadunin®5 1931554 sobre prédios, in s

1985 ue Pz .o

Decreton®2.253, | Insttuia Postca Art 2* Pressuposios da Politea que. direts ou ndiretsmerte. possam | NAO

de 281042010 Estaduslde Salde do | vii-confguragiodaseddedo produzy casos de agreves b saide
Trabahader no Park mb-hmczumom pibica ou indvidusl.

scdes de vigibnca e s M | Nio especifica agdes de vigiinca
atusgdo "‘“""’"“”“ i nos am»mn processos de
‘W"’m‘ ou poder de policia administrativo.
nouporogbo 2 nnm ds pel

saude dos trabe submetdos

2 15005 @ 3318V0S ocmcu do

processo detrabaho
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Rondénia | Decreto Lein® Dispde sobreo Sisems [ NAO Naoespecﬁcaagﬁesde vigiincia | NAO 15 dias
036, de 17 de de SaidedoEstsdo de| Ngo ha h cioa protecd .eptooessosde mﬂh.n,mmmnpﬂ”ﬂqm.“m Nio mencionatermo de
dezembro de 1982 ::::::;::MWW & salide dos trab nsa Lei balh m':ol’ dad dos trabalhad nslei compromisso ou similar
mocSo, ou poder de policia administrativo | Capitulo das Infracdes e Penslidades diz respeto
prote;:ioe recuperagio somente 80s serwgos, produtos e
dasaude tsbelec b lee regulscdo ds
Vigildncia Sanitaria
R Lei compl Dispde sobreo Codigo | SIM Art. 87. Os profissionais das sIM 15 dias
N°62, *d:;;; Saniero deEsiedode | Titulo 1 - Sadde e Trabalho equipes de Viglancia Sanitiriae | Artigo 115 NAO
aneiro . P gca, as . .
} providancas. Artigos 28 a 35 suas fungdes fis calizadoras, seso Wl-mmrcmﬁodenbahomohnqa Art. 136 da LC 103706
mmehm‘spnm“www‘s risco a salde do trabalhador:
leis & regulamentos santanos, Penahdsde ad_vutmaa ple!_!mudesemgm
expedndomrms nmsdamfrn;m a n loutotslde
edeimp sebr localou
referentes & pqum\n mdmhde estabelecimento eloumults;
tudo quanto possa comp X -fabricar, operar, i a
salide. oucql.lpamcnlusqu! ohug-rl rlscoz sande
Niohi dei de | do
Ringdo fecaizad Pensidace-prestaclode vioss
dawglanua&msmdo dade. interdiciop loutotaldo
trabalhador. equipamento, maqum sefor, local,
estabelecimento efou multa;
Tocantins | Decreto n® 680, de | Institui o Codigo Capitulo XXXV - Da Saude do SIM sim 15 dias
23de novembro | SanitariodoEstado | Trabalhador Art. 5%, considgrs-se sutordsde | CAPITULO XXXVI De acordo como rito
‘* 1998 doTocant_l‘nsa Artigos 515 a 531 sanitans: Das Infragdes e das Penalidades previsto na Le Federal n®
. L; para | B vigtancis m;ﬂ“;' Art 521..A sutondsde santéris ters | |-o Secretdrio de Estsdoda Saide. | Art 534. Sdo infragdes ssnitériss, ském das 5-4_?‘;- 1-20-08-?7-;:,”
e B e o R oy
Gabinete daCasa | controle deriscos cdes e 2 e . 20.08.77: : o de
Civildesde 2012 gL a mniercia | 1% i XV1 - manter condigdo de trabalho que cause | COMPromisso ousimiiar
eht;rn aumdonoe:ercn:cic&e uas Il - o5 Agentes Sanitanios. dano a saude do trabslhador. - Pens:
§ 1° Sio icdes do Inspet interdicdo efou mults;
::l‘:;;:e;.su!orﬂade de vigincia Sanitario: ’ XVIl - construir obras sem o5 psdmas de
. ve &) coordensr a equipe deinspegdo guranca & higiene ndisp 4 sslde do
Portaria n® 248, de | Dispde sobrea investigars e fiscalizara: na area de al trabaihador - Pena: adverté interdicdo efou
10de margode [ designsciodos | - as condicdes e o smbiente de | Meio ambiente, medicamentos, multa;
2016 servidores ds Diretoria | trabatho; servicos de salde, sangue e XVIll - fsbricar ou fazer operar méquins,
ch-g:hneuomSm "- dicdes do processo de | Nemoderivados, radisp tooud que of nisco &
e Sside do a.sfo:*:;,:o:osobmo: exercicio profissionsl e dos snudedomblhador -Pens: adverténcis, pens
T"b""d" l’"‘ 05 instumentos, s tcenologu o0s ambiantes dotrehalho; P ou inuti do
e sm dutos e 8 organzacs ;| Portaria n® 24822016 s i spensod vendem:" ‘;“
e Vigiancisem Mi'De naros ve o prod rdic ¢ 8 hoenca
do Trabahadore :Id:smdndasde‘emt:lede nsoos agnaon wnpo?ohdos iris, probigsode prop da eiou milta:
Ambientsl. 3 i " | na Diretoria de Vigidncia Ambientsl e
:r\:b::n?dr:e?:r:: ::::::: s Salide do Trabalhsdor da Secretaria
coniolacies & tosinas e abehi de Saldedo Estado do Tocantins,
o . como sutondades santériss,
podendo 0s mesmos, (egfzarem
ngocsdQthmemSludedo
Trabslhadore Ambientsl, no dmbito
de sus competéncia, nossetores
plblicos e privedos, nos meios
urbanos e rurais do Estsdodo
Tocantins.
QUADRO 2 - ESTADOS DA REGIAQ NORDESTE
Estado N° Lei/ Enunciado da Lei / Decreto | Tem capitulo ou segdo especificade | Definigio de autoridade sanitiria / | Ha definigio de infragdes e penalidades | Rito processual
Decreto ST Atribuigdes dos agentes sanitirios relativas 3 ST? (PAS)
Sim / Nao Agentes com atribuigiode inspegio / Sim / Nao Prazo para
fiscalizagdo sanitiria Se sim, quais? defesa
A ST tem poder de policia Termo de
administrativo? Sim / Nio COMpromisso ou
similar? Sim /
Nio
Alagoas | LeiEstadual |Codigode Saide doEstado | NAO Somente paraa Vigilancia Sanitaria NAO -
n°4.406de 10 | Dispde sobre o Sistems de [ Néo hd nenhums mangdod protecdod | Néo hé nenhums mengio § protecdod
de dezembro | Sayde doEstadode Alsgoss e | salide dos trabalhsdores ou vigiancia | salide dos trabalhadores ou vigidncia de
de 1982 sprova 8 iegis&ape'o basica | de ambientese p detrabalh bientes e processosde trabalho
sobre prnrmclo pmuc.lc e
recupersgdo ds sslde
Bahia Lei Estadual | Insttuio Codigo de Vigilancia | /M SIM SIM 15 dias para
n* 14.878, de | em Salde do Estado Capitulo VIl - Da Vigilincia da Saide | Aleidefine suteridsde sanitéris no art | Asinfragdesde ST sparecemdiiidas naSeglo |defess ou
24 de fevereio do Trabalhador 15 como o sgente plbico ou servidor | Il - Das Infragdes Senitiriss. A cléusuis gersl 'pugnagso na
de 2025 Artigo 65 a investido de premogativas pars o estd nosarts. 234 e 235, e hévériosincisas primera instance,
9 exercicio do poder de policis no dmbito | diretamente igados  protecdods ssldedes | 19 diasnaditima
Ocspitulo define 0 campo msterial da ‘e dol po ¢ 19 c1as
ST. sbrangendo wigidncis dos ds Vigiincia em Salde; o art 16| trabalhadores, comaXLIll XLVIL XLVII, LI, LIV, | instancia
srr;bients p « afhidades de enumera quem s§oessas sutoridsdes; o | LV, LVI, LVIL LVIIL LIX, LX, LXI, LXI|, LXlle Art. 260 autoriza
trahalh vigiénu‘a idemiokaica dos | 3t 17 asseguralivre scesso sos locais | LXIV. acelebragdo de
" dentes e g sujeitos & legislaco sani40s, NGUEVE| Art 244 prevé:sdvertiéncis, mults, spreensdo, | terme | de
relacionadss 8o trabslho, andlise da | AMRRNES. A8 rabalne. inutiizsgdo, suspensdods vendsoufsbricagio, | compromisso
stuacdo desaide e articulacdo entre | No plano especificods ST, o art. 70 traz | interdicao pareial ou totsl, cassagiods icengs, com os infratores,
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SSSSIENCS, prevencao e promogao | 8s ainbuicoes da nuioﬁsae saniana, | probigao Eepmmm.wspmsao' de com prazo de sie
como insp ep propsg posicso d 90 diss psra
dé feridades e, o v 4 e
emsauamsderseogmvoe 9 d GSopsars
interditar  total  ou isimente | fi e
substinciss,  produtos, rmqu'nas NomeoneemonST lp-rewneommas
m\xumwwpnml
nmbnntudembd\o nbuvv-nndoo ruo ou total, apr doe i
do PAS. ciods loenca e cancelamanto de regisio,
So'se fomsgses raevanies 0 0
ocupacional
Ceara |LeiEstadual |Dispde sobreo sistemade NAO NAO NAO ha mengio a Visat 15dias psrs
n°10.760,de |ssidedoestsdodoCesrde | N3ohanenn 503 504 | Titulo VII - Da Vigiléincia Senitéris Titulo X - Das Infracdes & Legisiagdo S defesans
1“' apmvnllegnshp.oblsca suudedosmbamonsouvqhm Capituio | - Das Di soSes P: N dus! pnmeira instanca
i e s o de detrsbsho | at 128 O Estado, al’rawsdosorpos Capitulo I - Dﬂilﬂfrl?ﬂn?!rdd-du 20 dias pars
2 o oornpeterlud.Smbn.chwdcdo VIll —Obstare agdod defesad:r_n "
Estado, P icio regularde suss SEGUNOBMSEIER
umum sotnbcrs pmdmnnm fungdes.
ou# dos, locsis e stwd Pena — Adveré ' ciod
que, diretaou b . s0d licencs, elou
produzreososdelqmosasaude mults. =
publica ou individusl.
Maranhdo| Lei Dispde sobre o Codigode SIM NAO esta claro seha atribuicso de SIM, definep & medid : 15 dias para
Complementar | Ssude noEstadoe ds outrss Lei Complementarn® 039/1998 poderde policia para os técricosda Capitulo Il -Das Infragdes Sanitirias defesana
® déenao: - - ™ i i
T e e | et | e
1938 Saude, Segdo V- Da Saide do =Ssosub _”mf“"_ mlll-mmvwndgndombd\oqwuun
Trabalhador, Art. 40a 44 1ll - os dirigentes das agdes de Vig dano & saided
Art 41. As agdesde ssidedo A vy gcse Pena - sd: — do
trabsthadorincluirdo: ... VI - Sside doTrabsisdor, andaaubmgaonnmmt/ounm
pomeocwnnsogoudev-ghna«n - ostemcosdquthom XXX dncia
salde dotrabalhador. Vigildncia Epidemioiogics e Salde do pndv:»‘:s s:x:;:‘::::mm::.
Capitulo lll -Da Vigilinciaem Saide | Trsbsisdor saiide dotrabahador.
Segio Il -Da Saide do Trabalhador V‘“’““_‘“&"’"““”‘""”"' Pena-sd rdics: Y d
Artigos de 87 a 91 ST SquURITI, aMnd:auhmunhmele
Art. 88 - A sa(ide do trabalhador deves XU- F.bncarou'anvopu:rmlmm
urr!squlrﬂﬂ noprocessode q dng.r\won
pmduqooeomvmus:gamnlrsun uudedotnh-h-dw
integndade e higidez fisics @ mental, Pom-ndmmm pmgmdcurvyos:
Art. 89-0SUS, nmnsd_c_uus' P mbu <
s 2o 2 Py ds 3 nds ouf bty
c30, fi c . do produt rdic doalers
! s0s p de ds 3 ibcdo de
trabatho. pmpngl\daelwmh
M90 Altmdoqunshma
§0 emvigor, 580 0 do
E = e = (B g
Paraiba | LeiEstadual | Instiuio Codigo Sanitariodo | NAO Fiscalizagioe poder de policiapara | Cspitulo IIi-Dss InfragSes Saniténias 15 diss
n.A3.656de | Estado dsParaibs Art. 2° No Estsdoda Parsibs. s fiscais da Agevisa/PB Artigo 54 Art 46 prevé
06 de maio de cSoe s execuciodasscdes | Art 9°Asutoridsdesanitiris éaquels | N3oha Sodeinkacs dad firmar termo de
2025 dep 5 ¢So | exercid pojosorw'osccmpdmcsda relahvaaprohgaoasau&do ou .
dnuudodapopuhgon gde sreads "‘ pelos / de
Agénoa Estadusl | fiscais o8 @ oL Omrclc-odopoderdepohcuu refere
deV-giancuSn.nun "'ﬁ'w' somente s0s produtos, servicos e
Art.7°,. cabe & AgeyisePB edetenlaesdopodedepdnm do setor jado da Vigidncia
gul s ef os Bcen wsd Ssnitéria. -
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