10

ias

Foérum Saude e Bem-Estar no Trabalho:

Municipio de Loures promove
reflexdo sobre salde ocupacional

A Camara Municipal de Loures organizou, no dia 30 de Maio,
o Férum Salde e Bem-Estar no Trabalho. O evento, que decorreu
no Palacio dos Marqueses da Praia e Monforte, em Loures, resul-
tou num espaco de reflexdo e discusséo sobre a segurancga e sad-
de no trabalho, com vista a identificar estruturas de intervencéao
adequadas ao cumprimento dos objetivos consagrados na Lei e
nos codigos de boas-praticas, bem como a melhorar as relagdes
sociais da saude e do bem-estar no trabalho.

Este encontro teve ainda como objetivos promover uma refle-
x80 sobre novas praticas de gestdo em saude ocupacional e po-
tenciar espacos de didlogo com vérios intervenientes nestas ma-
térias, incluindo dirigentes, trabalhadores e outros especialistas
que permitam a confluéncia de visdes e estratégias, para uma me-
lhor saude e bem-estar em contexto laboral.

O Forum foi destinado a técnicos internos e externos com inte-
resse na area, a dirigentes e chefias da Camara Municipal de Lou-
res, Servigos Intermunicipalizados de Aguas e Residuos de Lou-
res e Odivelas (SIMAR), empresas municipais (GesLoures e Lou-
res Parque) e das juntas de freguesia; comissdes sindicais e es-
truturas representativas dos trabalhadores.

Dependéncias esteve presente e recolheu depoimentos de
Bernardino Soares, Presidente da Camara Municipal de Loures e
Carlos Silva Santos, Coordenador do Plano Nacional de Salde
Ocupacional, da Direcgao-Geral da Saude.

BERNARDINO SOARES,
PRESIDENTE DA CM
LOURES

“Procuramos
responder aos
problemas

de saude dos
trabalhadores”
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Falou em pioneirismo por parte do municipio de Loures no
que concerne a preocupacao com a sadde e o bem-estar dos
trabalhadores... Pode apresentar alguns resultados sobre a
tematica?

Bernardino Soares (BS) — O que temos feito é ir desbravando
areas muito importantes, neste trabalho, desde logo porque fomos o pri-
meiro municipio a ter um posto de salde para os trabalhadores, depois
porque temos um conjunto de especialidades que vao muito além da
medicina do trabalho e daquilo a que estamos legalmente obrigados.
Procuramos abranger um universo grande de trabalhadores, nomeada-

mente os afectos as juntas de freguesia ou os que detinham contractos
de emprego e inser¢do do Centro de Emprego, que tinham acesso por
igual aos cuidados de saude. E vamos diversificando as nossas aborda-
gens e a aproximagao a estes temas, como sucede relativamente a area
dos consumos excessivos, onde temos hoje um regulamento, ampla-
mente discutido com os representantes dos trabalhadores, que nos per-
mite fazer um rastreio aleatério mas eficaz e detectar situagdes que pre-
cisam de ajuda. Julgo que estamos a trabalhar no sentido de melhorar
as condicdes do trabalho e em que os trabalhadores exercem as suas
funcdes. Penso que isso ndo se desliga também das responsabilidades
do SNS, as dificuldades que temos sao um reflexo das dificuldades do
SNS, sendo a saude mental um desses aspectos mais significativos e,
nesse sentido, creio que este debate permitira apontar novos caminhos
ou o aprofundamento dos caminhos que ja temos, no sentido de garan-
tirmos melhores condi¢des de trabalho, melhor saide e mais bem-estar
para os trabalhadores do municipio.

Recentemente, ouvimos reclamacées por parte dos traba-

Ihadores da administracao local face a existéncia de inime-

ros casos reveladores de problematicas de saiide mental,

com acusacbes de que os autarcas nao se comportavam
como tal mas antes como gestores de empresas, indiferen-
tes aos problemas dos seus profissionais, chegando mesmo

a afasta-los dos seus postos de trabalho... Que comentario

lhe merece esta situacao?

BS - Isso ndo se passa neste municipio. Naturalmente, existem
mais trabalhadores do que desejariamos com problemas de saude
mental e com dificuldades relacionais e conflitos nos seus locais de tra-
balho. E uma matéria que temos vindo a acompanhar e, num universo
tao grande, é inevitavel que aconte¢cam alguns casos mas que tém me-
recido uma grande atencéo por parte do nosso servico de saude e com
uma enorme disponibilidade da administracdo para sempre ouvir os tra-
balhadores. Eu proprio os tenho recebido, e mesmo em situagdes em
que se verifica que os trabalhadores estdo numa situagéo de algum de-
sequilibrio emocional ou psiquico, temos acompanhado as situagdes,
falado com as familias e procurando criar um ambiente mais adequado
a sua saude e bom desempenho.

Referiu ainda a escassez de recursos para responder a tantas

necessidades... Estaremos condenados a este carma?

BS - Na verdade, existem sempre menos recursos do que ne-
cessidades. Assim sucede em qualquer actividade... Nos temos re-
forgado muito esta area, ndo sé com manutencéo e contratacdo de
pessoal clinico e de enfermagem adequado, quadro que poderemos
alargar um pouco mais nos proximos tempos mas também com a
criacdo de melhores condi¢des de trabalho, sobretudo nas funcdes
com maior peso de actividade fisica, em que temos feito investimen-
tos que permitem amenizar esse peso. Penso que esta realidade me-



lhorou a vida de muitos trabalhadores do nosso municipio e, entre-
tanto, ha muito caminho ainda por fazer.

Estamos no final de um ciclo legislativo... Quais foram as
grandes dificuldades que encontrou ao longo dos ultimos
quatro anos de exercicio?

BS - Em primeiro lugar, grandes dificuldades financeiras no ini-
cio do mandato, que j& conseguimos ultrapassar. Depois, deficién-
cias estruturais na organizagdo da camara e dos servigos, que reti-
ram produtividade, duplicam esfor¢os e diminuem a coordenacgéo en-
tre os varios servigos. Ja fizemos algumas alteragdes no sentido de
corrigir esses problemas que se foram acumulando ao longo dos
anos e ha muito ainda por fazer. Digamos que é um trabalho inaca-
bado mas com bases para continuar a ser feito no futuro préximo.

Relativamente a rede social, que existe e esta ja enraizada, te-
mos ouvido os autarcas a reclamarem um envelope financeiro
adequado, que permita criar respostas eficazes...

BS - A rede social é importante porque permite coordenar os es-
forcos de uma série de instituicdes e fazer ligagdes entre elas, a ca-
mara e outras entidades publicas, que muitas vezes ajudam a resol-
ver problemas que, de outra maneira, seriam mais dificeis de resol-
ver. Agora, o que temos é uma crescente auséncia das entidades da
administracéo central deste trabalho. Ainda recentemente, houve
uma ameagca de retirada dos j& muito parcos recursos, por exemplo,
da Seguranca Social nas Comissdes de Proteccéo de Criangas e Jo-
vens... Tem de haver, por parte da administragdo central, na area da
salde e na area social, um investimento maior em recursos humanos
e em capacidade de apoio porque ha um conjunto significativo de
matérias cuja resposta ndo cabe nem pode caber as autarquias e, se
nao houver resposta por parte da administracdo central e dos seus
organismos, designadamente a Seguranga Social, muitas questdes
ficarao por resolver.

CARLOS SILVA
SANTOS,
COORDENADOR DO
PLANO NACIONAL DE
SAUDE OCUPACIONAL,
DA DIRECCAO-GERAL
DA SAUDE

“A doenca e a
dependéncia
sao factores de
exclusao”

Como classifica o estado da arte da saude ocupacional

no pais?

Carlos Silva Santos (CS) — Penso que esta de acordo com a
arte do pais... A salide ocupacional ndo é nada de fora, pertence ao

proprio desenvolvimento histérico dos trabalhadores, do seu trabalho
e da satde em geral. A saude dos trabalhadores vai a par da sua sau-
de. E a sua saude vai a par do seu valor... Os trabalhadores, quando
valem menos, a sua saude nado vale nada; quando valem melhor, ha
desenvolvimento, h& pleno emprego, a satde pula e avanga. Portan-
to, a salide ocupacional esta neste momento numa posicao intermé-
dia, € um custo, funciona em muitas empresas, € uma preocupagéo
muito generalizada nas entidades patronais e sindicatos mas, na ver-
dade, na situagdo de saida de crise que atravessamos, ainda é um
custo, um agravamento e, como tal, € um investimento menor. A
doenca, o mal-estar, a dependéncia ou a deficiéncia séo factores de
exclus&o. S6 quando houver mudancgas socioecondémicas nesse sen-
tido, vira o tempo da inclus&o.

Apesar de existirem, como admitiu, muitas leis e regula-
mentos, 0s mesmos hao parecem ser pensados para as
pessoas...

CS - Aideia de ter um regulamento com verificagdes, quantifi-
cagOes de alcool por ar expirado, medigdes e ndo sei que mais,
servem apenas para processos disciplinares... Se for usado por
servicos de salde sera para promover um acompanhamento ou
um tratamento...

Uma das grandes preocupacdes dos interventores em

meio laboral prende-se com os consumos abusivos, a par

dos problemas de satde mental que afectam milhares de
trabalhadores... Sera uma preocupacao de agora?

CS - Euma preocupacao antiga, actualmente um pouco demu-
dada... Hoje, ndo temos falta de méao-de-obra e, por isso, podemos
substituir. Até temos um regime liberal de contratos... A precaridade é
isso mesmo. Se o trabalhador esta a mais, teve uma queda, uma
doenca natural ou uma recaida, rua! E o ciclo é vicioso... Entdo, se
estou precario, como me aguento? Depois, constatamos o consumo
de antidepressivos e mesmo os produtos ilegais, € sempre a aviar...
Pensemos nesta realidade: como ha festa sem alcool? Vejam a noite
de Lisboa, o negdcio do turismo... cerveja a 50 céntimos... A propria
imposi¢&o societaria, de uma sociedade desigual, desirmanada, cria-
dora da injustica da exploracéo... Isto também faz parte do capitalis-
mo. Muita gente tem avisado e eu concordo que o capitalismo esta a
criar uma sociedade de doentes. A nossa esperanca de vida sauda-
vel aos 65 anos é das mais baixas...

Serao as pessoas ou o sistema que esta deprimido?

CS - Penso que as pessoas estdo deprimidas mas isso é resul-
tante do sistema também... Independentemente de a doenga menta
ter o seu circuito préprio, autbnomo, ligado com a vida e com o traba-
lho, na verdade, o sistema tem colaborado muito para o negativismo.
E o préprio sistema também esta abaixo da necessidade terapéutica,
ou seja, se o sistema produziu, depois devia tratar. O nosso sistema
de tratamento em satde mental continua a evidenciar uma arquitec-
tura muito fraca. Somos dos paises com menos estruturas de trata-
mento, menor acessibilidade, com menos psiquiatras... E a maioria
dos clinicos gerais ndo esta a vontade para tratar...




