ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITATI

LEI N° 105/2002.

SANCIONA E PROMULGA O PROJETO DE
LEI N° 046/2002, QUE ESTABELECE O
CODIGO DE SAUDE DO MUNICIPIO,
CONSOLIDA A LEGISLACAO DE SAUDE E
DA OUTRAS PROVIDENCIAS.-.-.-.-.-.-.-.

DEOCLIDES TRISCH WERB, Prefeito Municipal de Itati, no uso de suas
atribuicOes legais resolve sancionar a seguinte Lei:

TITULO I
DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° - Esta Lei estabelece normas para a promocao, protecdao, preservacao e
recuperacao da saude em todo o territorio do municipio de Cidreira/RS, nos termos da
Constituicao da Republica, da Lei Organica da Sadide n° 8.080, de 19/09/90, da Lei n°
8.142, de 28/12/90, da Constituicdo do Estado, na legislacdo sanitaria nacional,
estadual e municipal e dispde sobre a organizacdo, a regulamentacao, a fiscalizacdo e o
controle das agoes e dos servigos de saide na esfera municipal.

8 1° As acOes e os servicos de saude compreendem, isoladamente e no seu
conjunto, as iniciativas do Poder Publico que contenham por objetivo a promocao,
protecdao e recuperacao da saude individual e coletiva.

8 2° As acgoes e servicos de sauide serao desenvolvidos pelo Poder Ptblico com
o apoio e vigilancia da sociedade, a quem cabe também propor qualquer medida
sanitaria de interesse coletivo.

Art. 2° — A sadde é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado
prover as condicoes indispensaveis ao seu pleno exercicio.

8 1° O dever do Estado de garantir a saude consiste na formulacdo e aos
municipios a execucdo de politicas econémicas e sociais que visem a redugdo de riscos
de doencgas e de outros agravos e no estabelecimento de condicdes que assegurem
acesso universal e igualitario as acOes e aos servicos para a sua promogao, protecao e
recuperagao.

8 2° O dever do Estado nado exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da
sociedade.

Art. 3° — A saude tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros,
a alimentacdo, a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda,a
educacdo, o transporte, o lazer e o acesso aos bens e servicos essenciais; os niveis de
saude da populagdo expressam a organizacao social e econdmica do Pais.



Paragrafo Unico. Dizem respeito também a satide as agdes que, por forca do

disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as pessoas e a coletividade condi¢Ges
de bem- estar fisico, mental e social.

Art. 4° - O municipio promovera a cooperacdo com a Unido e o Estado, para a
consecucao dos objetivos desta lei.

TITULO II

DA POLITICA DE SAUDE DO MUNICIPIO

Art. 5° - A formulacdo da politica de satide do municipio baseia-se nos preceitos
constitucionais e demais Leis que ditam os principios doutrinarios e organizativos do
Sistema Unico de Saude.

Art. 6° - O direito a saide implica em :

II.

I1I.
IV.

direito a informacao;

(a) é assegurado o acesso as informacdes relativas a saude individual e
coletiva, compreendendo as formas de tratamento, o quadro clinico e o
prontudrio do paciente,a especificacdio de quantidade e riscos que
apresentem a indicacdo de produtos e servigcos, com linguagem adequada
e clara.

(b) é assegurado o acesso as informacOes relativas a riscos e agravos
advindos de condicées desfavoraveis do ambiente de trabalho ou
agressao ao meio ambiente.

(c) E assegurado acesso as informacdes sobre acdes e servicos de satide e da
motivacgdo dos atos de vigilancia em saude.

preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e

moral, possibilitando a livre decisdo sobre aceitacdo da prestacao ad atencdo

a saude oferecida pelo poder publico e outros, resguardando-se privacidade,

salvo nos casos de riscos graves e pessoa, terceiros e sociedade.

Observancia dos principios éticos dos codigos profissionais.

Responsabilidade solidaria dos gestores das politicas de saude, nas Trés

esferas de governo, garantindo universalidade, gratuidade,integralidade e

participacdo da comunidade na atengdo a saude.

Art. 7° - A formulagcdo da politica de saide do municipio devera estar
fundamentada nos seguintes principios:

II.

I1I.
IV.

V.

universalidade e equidade em todos os niveis de atencgdo a sauide;
descentralizacdo politico-administrativa, com dire¢do tnica no ambito
estadual,regional e municipal;

integralidade da atencao a saude;

gratuidade das acOes e dos servicos prestados, vedada a cobranca de
despesas complementar ou adicional, sob qualquer titulo;

participacdo da comunidade na formulacdo, gestdo, controle e fiscalizacao
das politicas de saude.

Art. 8° - A politica de saide do municipio devera ser expressa em Planos de
Saude tendo como base:

II.

a acdo articulada entre Municipio e Estado, através do sistema de
municipalizagao;

articulacdo entre os diversos 6rgdaos que atuam na area de satide ou com ela
se relacionam;



1. a afericio das necessidades de saide da populagdo, identificadas por
estudos epidemioldgicos;
IV.  asdiretrizes estabelecidas pelo Conselho municipal de saude;
V. o respeito as demandas da populagao;
VI.  aformulacdo de indicadores de avaliagcdo das acdes e dos servicos de satde;
VII.  a regulagdo publica da incorporagdo de novas tecnologias, adotando-se os
principios de economicidade e precaucao.
Art. 9° - O Plano de Satde € o instrumento norteador das agdes e servigos de
saude, no ambito municipal, compatibilizando os objetivos da politica da satide com a
disponibilidade de recursos.

Paragrafo 1° - Os Planos de Sauide, os Relatérios de Gestdo e os Planos de
Aplicacdao dos Recursos sdo instrumentos de acompanhamento e avaliacdao das acoes e
dos servicos de saude;

Paragrafo 2° - Compete ao Conselho de Saude estabelecer diretrizes, apreciar e
aprovar os Planos de Saude, bem como acompanhar e avaliar sua execucao;
Paragrafo 3° - Compete ao Conselho de Satde apreciar e aprovar o Plano
Plurianual, a Lei de Diretrizes Orcamentarias, o Orcamento, o Plano de Aplicacdo, a
Prestacdo de Contas e o Relatério de Gestao.

TITULO III
DA ORGANIZACAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE NO MUNICIPIO

CAPITULO I
DISPOSICOES GERAIS

Art. 10° - As agOes e os servicos publicos de saude sdo executados e
desenvolvidos pela administracdo direta e indireta e de fundagdes do Municipio e do
Estado e pela iniciativa privada, observadas as normas contidas neste codigo e na
legislacdo pertinente , e constituem o Sistema Unico de Satide — SUS — no Municipio.

§ 1° - A execucdo das acOes e dos servicos publicos e privados de saude
implica acdo coordenada do Municipio, das pessoas e da sociedade em geral.

§ 2° - As acoes e servicos de saide do SUS serdo hierarquizados e
desenvolvidas em decisdao conjunta com o Estado, resguardadas as prerrogativas do
conselho de saude e demais instancia do controle social e o direito do municipio de
constituir consorcios.

8 3° - As acOes e os servicos de saide abrangem o controle e a inspecao dos
locais publicos e de trabalho, dos produtos , dos procedimentos, dos processos, dos
métodos e das técnicas relacionadas a saide, bem como a monitorizacdo das condicoes
ambientais que possam causar risco ou agravo a saude.

8 4° - A gestao do SUS € tnica e sera exercida no Municipio, pela Secretaria
Municipal de Satide ou érgao equivalente, ressalvadas as competéncias constitucionais
e legais conferidas ao Prefeito Municipal.

8 5° - Os hospitais universitarios preservardao a sua autonomia nos limites
conferidos pelas instituicOes a que estejam vinculados, respeitadas as diretrizes do SUS.

SECAO1
DA COMPETENCIA DO MUNICIPIO

Art.11° — Compete ao gestor municipal do SUS, sem prejuizo no disposto na Lei
Organica da Saude:



II.

III.

IV.

VL

VIL

VIIIL.

IX.

XI.

XII.

XIII.

XIV.
XV.

XVIL

XVII.

XVIII.

Implantar e desenvolver a Sistema Municipal de Satude de acordo com os
preceitos constitucionais e legais do SUS, estruturando servigcos, seu
funcionamento e equipes de trabalho;

dirigir o Sistema Municipal de Satide, garantindo acesso a todos, no que diz
respeito a acoes e servicos de promogao, protecao e recuperacao da saude.
elaborar o plano com base em prioridades definidas das necessidades da
populacdo e da epidemiologia.
participar do planejamento, programacao e da organizacdo da rede
regionalizada e hierarquizada do SUS, em articulacdo com a diregdo
estadual.

Elaborar relatorios de gestdao, onde deve constar a programacao e execucao
fisica e financeira do orcamento, de projetos, de planos e atividades; a
prestacdo de contas dos recursos financeiros proprios e transferéncias de
outras instancias; comprovacgao dos resultados alcancados quanto a execugao
do plano de saude.

Apresentar trimestralmente os relatorios de gestdo ao Conselho Municipal
de Saude e, em Audiéncia Publica, na Camara de Vereadores.

Implantar mecanismos para executar controle, avaliacdo e auditorias no
ambito do municipio, para aferir qualidade e resolutividade.

Articular-se com outros municipios a fim de implementar acdes conjuntas
transitorias ou permanentes, como consorcios intermunicipais.

Estabelecer mecanismos formais de referéncia e contra-referéncia, com
fluxo facilitado aos usuarios.

Articular-se com os demais niveis de organizacdo municipal a fim de
influenciar nas decisdes de outros setores cujas acdes tenham efeitos sobre a
saude da populacgdo ( educacdo, transporte,saneamento,etc)

Acompanhar, controlar e fiscalizar a atuacdao do setor privado na area da
saude.

Participar do Conselho Municipal de Saude, propiciando condigoes fisicas,
técnicas, humanas e financeiras para o seu pleno e regular funcionamento,
submetendo a gestdao municipal da saude as prerrogativas legais.

Formalizar contrato administrativo com servicos privados de assisténcia a
saude, observadas as normas de licitacdo e contratos administrativos, quando
ficar caracterizada a insuficiéncia dos servicos da rede ptiblica municipal,
estadual e federal.

Administrar o Fundo Municipal de Saude.

Colaborar na fiscalizacdo das agressdes ao meio ambiente que tenham
repercussao sobre a satide humana, e atuar, junto aos O6rgaos municipais,
estaduais e federais competentes para contrala-las.
executar acoes de saneamento basico e de saide ambiental, e ainda, de outras
atividades de interesse a saide.

Exigir estudo prévio, sobre os efeitos para a satde, de projetos de atividades
potencialmente causadoras de risco para a vida,a qualidade de vida e a satude
coletiva.

Participar da execucdo, do controle e avaliacdo das acOes referentes aos
processos e aos ambientes de trabalho, e exercer a inspecdao dos ambientes
no tocante a area da saude.

CAPITULOII
DA PARTICIPACAO COMPLEMENTAR DO



SETOR PRIVADO NO SISTEMA UNICO DE SAUDE

Art.12° — O SUS podera recorrer a participagdo de prestadores privados de
servicos de satide para garantir a atencdo a saide da populacdo, formalizada mediante
convénio ou contrato administrativo de direito publico.

8 1° - O convénio ou contrato terd por objeto a prestacdo de servicos de saude
constantes de projeto especifico municipal, cuja aprovacao ficara condicionada a sua
adequacdo ao Plano Municipal de Saude e ao respectivo Conselho de Saude.

§ 2° - Para a celebracdao de convénio ou contrato administrativo, o SUS dara
preferéncia as entidades filantropicas e as entidades sem fins lucrativos.

Art.13° — Os leitos hospitalares conveniados com o SUS sdo de uso exclusivo dos
pacientes do Sistema Unico de Satide.

Art. 14° - Os critérios e valores para a remuneracdo de prestadores privados de
servicos de satide serdo estabelecidos com base na legislacdo vigente.

Art. 15° - Os prestadores privados de satde que participarem do SUS ficardo
sujeitos as normas técnico-administrativas do sistema municipal aos principios gerais e
as diretrizes enunciadas nos artigos 3°, 4° e 5°.

CAPITULO III
DA PARTICIPACAO POPULAR NA GESTAO E CONTROLE DO SUS

Art. 16° - A sociedade participara da gestdo do SUS e controlara seu
desenvolvimento e funcionamento, sobretudo, através do Conselho e Conferéncias
Municipais de Saude, na forma da lei, e ainda, através dos mecanismos de participacao
e representacgao politica estabelecidos pela Constituicdo Federal, estadual e Municipal.

Art. 17° - A representacdo dos usuarios nas Conferéncias Municipais de Saide
e no Conselho Municipal de Saude sera paritaria em relacdo ao conjunto dos
representantes do Governo, dos Prestadores de servicos e dos Profissionais de Satde.
Paragrafo Unico — Para garantir a legitimidade da representacdo paritaria dos usudrios,
é vedada a escolha de representante que tenha vinculo, dependéncia econémica ou
comunhao de interesse com os demais segmentos integrantes do Conselho.

Art. 18° — Cabe ao poder publico garantir todas as condicdes fisicas, técnicas,
humanas e financeiras para o pleno e regular funcionamento do respectivo Conselho de
Saude.

Art. 19° - Além do Conselho Municipal de Satde, poderdo ser criados nucleos
ou unidades e servicos de satide, incumbidos de tarefas de acompanhamento, avaliacao,
orientacdo e gestdo das acOes e dos servicos de saide e que se constituem em instancias
deliberativas intermediarias do respectivo Conselho Municipal de Saude.

CAPITULO IV
DO FINANCIAMENTO DO SUS E DOS FUNDOS DE SAUDE
Art. 20° — As acdes e os servicos do SUS serdo financiados com os seguintes
recursos:

L. Dotagdes ou créditos consignados no orcamento fiscal e de investimento do
Estado e do Municipio;

II. Transferéncias da Unido para o Estado e os Municipios e transferéncias do
Estado para o Municipio;

I11. Recursos de outras fontes;

Art. 21° — As agOes de saneamento que venham a ser executadas supletivamente
pelo SUS terdo dotagdes orcamentdrias préprias e serdo financiadas por recursos
especificos da Unido, do Estado, do Municipio ou de Agéncias Financeiras.



Art. 22° — Os recursos financeiros, relativos ao SUS, provenientes de receita,
repasse ou transferéncia da Unido para o Estado e o Municipio ou do Estado para o
Municipio, serdo depositados em conta do fundo de satide e movimentados pela direcdo
do SUS, sob fiscalizagdo do respectivo Conselho de Saude, sem prejuizo da atuacdo
dos 6rgdos de controle interno e externo.

Pardgrafo Unico — A contabilidade do fundo de satide municipal, devera
discriminar os recursos financeiros do SUS em despesas de custeio e de investimento
da respectiva Secretaria da Sadde e dos seus 6rgdos e entidades da administracdo direta
e indireta.

Art. 23° — A especificacdo no orcamento do municipio dos recursos proprios, ai
incluidos os transferidos pela Unido e Estado ao Municipio atenderd despesas de
custeio e investimento, obedecera as diretrizes e as metas formuladas pelo Plano de
Saude.

Pardgrafo Unico — E vedada a transferéncia de recursos do Municipio para o
financiamento de acdes ou servicos ndo previstos nos planos e programagoes de satde
municipal, exceto em situagoes emergenciais ou de calamidade ptblica na area de
saude.

Art. 24° — Na transferéncia de recursos estaduais ou provenientes da esfera
federal e estadual, a fixacdo de valores ficard subordinada, além dos critérios
estabelecidos pela legislacdo nacional lei estadual, ao imperativo de uma redistribuicao
eqtiitativa, através de critérios técnicos proposto pelo gestor municipal e aprovados
pelo Conselho Municipal de Saude.

Art. 25° — A concessao de recursos publicos de auxilio ou subvencao a entidades
filantropicas ou sem fins lucrativos ficara subordinada ao preenchimento, pela entidade
interessada, de requisitos de idoneidade técnica, cientifica, sanitaria e administrativa,
fixados por orgao e entidade especifica do SUS, a a avaliacao do retorno social dos
servicos e atividades que realizam, resguardados os interesses do SUS e a conveniéncia
da medida.

Art. 26° — Sem prejuizo do controle externo, destinado a verificacdo da
probidade dos agentes da administracdo e da legalidade da aplicacao dos recursos
publicos, a esfera municipal do SUS estabelecera instrumentos e procedimentos de
controle interno da execugao or¢amentaria.

Paragrafo Unico — O gestor municipal deverd publicar periodicamente um
balanco da aplicacdo dos recursos financeiros na satde.

CAPITULO V
DOS RECURSOS HUMANOS

Art. 27° — A politica de recursos humanos dos orgédos e entidades da area da
saude tem como principio o respeito ao trabalhador, a prestacdo de atencdo de boa
qualidade a populacdo e a valorizacdo da jornada integral de trabalho nos servigos de
saude.

Art.28° — O Municipio em articulacdo com a Unido e o Estado ordenara a
formacado de recursos humanos para o SUS, visando principalmente:

L. A organizacdo do sistema de formacdo mediante integracio operacional e
curricular com as instituicdes de ensino nos diferentes graus de escolaridade,
em especial com as instituicoes de ensino superior e com os hospitais
universitarios e de ensino;

II. A institucionalizacdo de programas de capacitacdo permanente do pessoal da
equipe de satde;



1. A adequacdo dos recursos humanos as necessidades de cada distrito e de
segmentos da populagdo que requeiram atengao especial;

IV. A utilizacdo da rede de servicos publicos como campo de aplicacio para o
ensino e a pesquisa em ciéncias da saide, bem como para o treinamento em
Servigo;

Paragrafo Unico — Os hospitais universitarios e de ensino ptiblicos e privados
intergrar-se-do ao SUS, com vistas a conjugacdo de esforcos para a formacao de
recursos humanos para o setor da saide e ao aprimoramento da atencdo a saude da
populacao.

Art. 29° — Na formulacgao da politica salarial e dos planos de carreira, de cargos e
de salarios dos servidores da area da satude serdao considerados, entre outros critérios:

L. A formacao profissional;

1. A especificacdo da funcao;

II1. O local e as condicdes de trabalho;

IV. Os riscos inerentes a atividade;

V. O incentivo a qualidade dos servicos prestados, ao aperfeicoamento

profissional continuo e o estimulo a permanéncia do servidor no SUS.

Paragrafo Unico — Os cargos e funcdes de direcdo e chefia, no &mbito ptiblico
do SUS, serdo exercidos com exclusividade e em tempo integral, preferencialmente, por
servidores integrantes das classes constantes do plano de carreiras, de cargos e de
salarios.

Art. 30° — E vedada a nomeacéo ou designacdo para cargo ou fungio de chefia,
direcdo, assessoramento ou fiscalizacdo na area publica da satide, em qualquer nivel, de
proprietario, funcionario, socio ou pessoa que exerca a funcdo de direcdo, geréncia ou
administracdo de entidade privada que mantenha contrato ou convénio com o SUS.

CAPITULO VI
DO SISTEMA MUNICIPAL DE REGULACAO, ACOMPANHAMENTO,
CONTROLE, AUDITORIA E AVALIACAO

Art. 31° — O controle técnico-cientifico, contabil, financeiro e patrimonial, bem
como o acompanhamento, a avaliacdo do desempenho, da qualidade e da resolutividade
das acOes e dos servicos de saide estdo a cargo do Sistema Municipal de
Acompanhamento, Auditoria e Avaliacdo das A¢des e Servicos de Satde, sem prejuizo
da fiscalizagdo e cargo do Tribunal de Contas.

Pardgrafo Unico — O Sistema Municipal de Acompanhamento, Controle,
Auditoria e Avaliacdo das Agoes e Servicos de Saude compreende o conjunto de 6rgaos
do SUS incumbidos do controle técnico-cientifico, contabil, financeiro e patrimonial, e
da avaliacdo do desempenho, da qualidade e da resolutividade das acOes e dos servicos
de sauide.

Art. 32° — Cabe ao SUS, no que respeita a satde, a normatizacdo, fiscalizacao,
regulacdo e controle da assisténcia privada em saude, tanto das praticas individuais,
empresariais ou associativas, quanto das formas de prestacdo direta ou intermediacao de
servicos meédico-hospitalares como medicina de grupo, plano ou seguro-satide,
cooperativas e outras modalidades do género.

Pardgrafo Unico — Ficam resguardadas as funcdes dos 6rgdos normativos
especificos, bem como de 6rgaos da Administracio Publica responsaveis pelo
acompanhamento econdmico-financeiro e contabil do setor.



Art. 33° — A prestacdo de assisténcia privada a satde deve desenvolver-se, no
que couber, em observancia aos dispositivos desta Lei , e ater-se-a especialmente aos
disposto no Capitulo II do Titulo I desta Lei .

Paragrafo Unico — O gestor do SUS, conjuntamente com o Conselho de Satide
ouvidos os respectivos Conselhos Gestores, realizardo diligencias e inspe¢des com
vistas a confirmacdo de denuncias sobre infracdes cometidas por pessoas fisicas ou
juridicas de direito publico ou privado responsaveis pela assisténcia em satide ou
intermediacdo de servicos, adotando as medidas cabiveis e acionando o Ministério
Publico ou outros 6rgdos, conforme o caso.

Art. 34° — Constituira grave violagao do principio constitucional da igualdade de
tratamento, a concessdo de preferéncia ou privilégio de qualquer espécie, no ambito do
SUS, para atendimento de beneficiario de seguro, plano de satide ou outra modalidade
assistencial de medicina de grupo, aplicando-se ao infrator as sang¢des previstas em lei.

Art. 35° — Os atendimentos a saude prestados em institui¢oes publicas ou
privadas, conveniadas ou contratadas integrantes do SUS, a consumidores de planos e
seguros privados de assisténcia a saude e seus dependentes, serdo ressarcidos pelas
operadoras dos planos e seguros, de acordo com a cobertura prevista nos respectivos
contratos.

Pardgrafo Unico — os valores a serem ressarcidos pelas operadoras serdo
creditados ao Fundo Municipal de Saude.

Art. 36° — Observada a legislacao federal e estadual que regulamenta os seguros
privados, fica a direcao do SUS no municipio autorizada a estabelecer as condicoes
para a adequada aplicacdo dos dispositivos desta Lei.

CAPITULO VII
DO SISTEMA MUNICIPAL DE INFORMACAO EM SAUDE

Art. 37° — O Municipio alimentard e repassara informac¢des em Satide para o
Estado e a Unido, abrangendo questoes epidemiologicas e de prestacdo de servigcos de
saude, com o objetivo de subsidiar a gestdo, o planejamento e a pesquisa.

Art. 38° — Os 6rgaos e entidades de atencao a saide ou de interesse para a saude,
publicos ou privados, participantes ou nao do SUS, estio obrigados a fornecer
informagdes a direcdo do SUS na forma solicitada, para fins de planejamento, gestao e
elaboracgdo de estatisticas da saude.

Paragrafo Unico — A recusa em fornecer as informacdes solicitadas pela direcio
do SUS acarretara a cassacdao do alvara de autorizacdo sanitaria da entidade e outras
sangoes cabiveis.

TITULO IV
DO FUNCIONAMENTO E DO DESENVOLVIMENTO
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

CAPITULO I
DISPOSICOES GERAIS

Art. 39° — As acgOes e servicos de atencdo a saude constituem um sistema
hierarquizado, organizado conforme as diretrizes da universalidade, integralidade e
resolutividade, subordinado ao controle social.



Art. 40° — As acOes e servicos de atencdo a saude devem corresponder ao
conceito abrangente de Saude, expresso tanto na Constituicdo Federal quanto na
legislacao propria do SUS, sem dissociar as abordagens da promocgdo, protecdo e
recuperacao da saude de individuos e grupos em todos os procedimentos.

Art. 41° — As acOes e servicos de saude deverdo ser planejados e executados a
partir das informacOes epidemiol6gicas correspondentes a sua area de atuagdo e
abrangéncia, visando a reducao dos indices de morbi-mortalidade.

Art. 42° — Compete ao Municipio desenvolver as a¢oes e servicos de saude, de
atencao basica até procedimentos mais complexos, conforme a necessidade local,
levando em conta as caracteristicas de cada etapa do ciclo vital dos individuos, desde a
concepcao, seguindo pelo desenvolvimento da crianga, adolescente, adulto e idoso, até a
morte.

Art. 43° — Os cuidados de atencao individual e as acOes voltadas para a saude
coletiva serdo organizados, sem prejuizo da descentralizacdo e da concepgao de atencao
integral a satide, com a observancia da especificidade dos objetos e processos de
trabalho e dos meios tecnoldgicos e a disponibilidade de recursos humanos.

Art. 44° — A atencdo a saude das populacoes de baixa renda, albergada e escolar
e das pessoas portadoras de deficiéncia fisica se dara de forma integrada com os
servicos de educacdo, promocao social e do trabalho e outros.

Art. 45° — Os servicos de saude, independente de seu grau de complexidade,
devem prever condi¢cdes de acessibilidade arquiteténica para idosos, gravidas e pessoas
portadoras de necessidades especiais.

Art. 46° — As ac0es e servicos de saude devem incluir em suas rotinas a atengao
integral a saude bucal e a saude mental dos individuos.

Art. 47° — Os servicos ambulatoriais de atencao basica devem, além de atender a
demanda espontdnea, captar sua clientela através de busca ativa e da mobilizacao
comunitaria.

Art. 48° — As agOes e servicos de atencao a saude devem considerar as questoes
de género, etnia e as relacdes sociais e familiares que os individuos estabelecem entre si,
além de sua interacdo com o meio ambiente.

CAPITULOII
DA ATENCAO A SAUDE

SECAOT
DISPOSICOES GERAIS

Art. 49° — Os cuidados a saude serdo organizados de forma a atender as
especificidades de cada etapa do ciclo vital dos individuos, constituindo um conjunto de
atividades voltadas a identificar e controlar os fatores determinantes e condicionantes da
saude individual e coletiva, integrando acoes de promogao, protecdo, e recuperacao da
saude.

1° - Os cuidados a saude previstos neste capitulo expressam as necessidades
atualmente identificadas para cada momento do ciclo vital, podendo ser alterados na
medida em que ocorram mudangas no quadro de morbi-mortalidade.

2° - As acoes de saide incorporarao atividades educativas de forma a ampliar o
conhecimento da populagdo sobre os fatores determinantes e condicionantes da saude
individual e coletiva.

SECAOII



DA ATENCAO A SAUDE DA CRIANGCA

Art. 50° — A atencdo a saude da crianga tera inicio no periodo gestacional e se
estendera até a entrada na puberdade, compreendendo o conjunto de a¢des de promocao,
prevencao e recuperacao da saude, visando a melhoria de nivel de satide da populacao
infantil.

Art. 51° — Compete ao Municipio o desenvolvimento de acdes e servicos
dirigidos a saude da crianga, que devem incluir, obrigatoriamente:

L. Acompanhamento e vigilancia de recém-nascidos;

II. Incentivo ao aleitamento

1. Controle das doencas preveniveis por imunizagao;

IV.  Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento fisico e emocional;
V. Controle da doenca diarréia e desidatracao;

VI.  Controle das doencas respiratorias da infancia;

VII. Prevencao da carie e doenca periodontal;
Acompanhamento e vigilancia nutricional e suplementacdo alimentar, se necessario;
VIII. Acompanhamento e vigilancia nutricional e suplementacdo alimentar, se
necessario;
IX.  Detecgdo e controle de situacGes de abuso e violéncia social;

Paragrafo Unico — Os casos, suspeitos ou confirmados de abuso ou violéncia
contra criangas serao obrigatoriamente comunicados ao Conselho Tutelar da area de
abrangéncia, sem prejuizo de outras providéncias legais.

Art. 52° — Compete ao Municipio e ao Estado, de forma articulada e cooperativa,
a definicdo de servicos ambulatoriais e hospitalares que realizem exames visando ao
diagnéstico e a terapéutica de anormalidades no metabolismo do recém-nascido, em
especial, os teste para hipotireoidismo, fenilcetonuria e anemia falciforme.

SECAO III
DA ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

Art. 53° — A atencao a saude do adolescente compreende as acdes de promocao,
prevencao e recuperacao da saude, com vistas a garantir o melhor desenvolvimento
fisico e mental dos individuos nessa etapa da vida.

Pardgrafo Unico — Para fins desta Lei, sdo considerados adolescentes os
individuos com idade entre os 12 e os 18 anos.

Art. 54° — Compete ao Municipio o desenvolvimento de agdes e servicos
dirigidos a saude do adolescente, que devem oportunizar:

L. Avaliacao e controle das doencas preveniveis por imunizagao;

II. Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento fisico e emocional;
I1I. Aconselhamento sobre DST,AIDS e satde sexual e reprodutiva;

IV.  Informacdes e acesso aos métodos de controle da concepgao;

V. Prevencado e tratamento de transtornos mentais;

VI.  Aconselhamento sobre uso e abuso de drogas;

VII. Prevencao de acidentes e traumatismos;

VIII. Prevencdo da carie e doenca periodontal;

IX.  Acompanhamento e vigilancia nutricional;

X. Vigilancia de situagdes de abuso e violéncia social.



1° - Os casos, suspeitos ou confirmados de abuso ou violéncia contra
adolescentes serdao obrigatoriamente comunicados ao Conselho Tutelar da area de
abrangéncia, sem prejuizo de outras providéncias legais.

2° - Sera dada atencdo especial a adolescentes gestante.

SECAO IV
DA ATENCAO A SAUDE DO ADULTO

Art. 55° — A atencdo a saude do adulto inclui acdes de promogdo e recuperacao
da sadde, devendo cobrir todos os aspectos da vida do individuo, incluidos aqueles
relacionados ao trabalho, de modo a garantir a sanidade fisica e mental da populacao.
Paragrafo Unico — Para fins desta lei, entende-se como adultos os individuos de ambos
os sexos que tenham completado o ciclo da adolescéncia, estejam na faixa etaria até os
64 anos de idade.

Art. 56° — Compete ao municipio o desenvolvimento de agdes e servigos
dirigidos a saude do adulto, que devem oportunizar:

L. Aconselhamento sobre DST, AIDS, climatério ( ou menopausa e andropausa
) e saude sexual,;

II. Aconselhamento sobre uso e abuso de drogas;

III.  Vigilancia e prevencao de cancer e doencas do aparelho circulatorio;

IV. Prevencdo e tratamento de transtornos mentais;

V. Prevencdo da cérie e doencga periodontal;

VI.  Prevencdo de acidentes e doengas profissionais e do trabalho;

VII.  Prevencao de outros acidentes e traumatismos.

Art. 55 — As acdes e servicos dirigidos a satde do adulto devem respeitar a
condicdo de género, priorizando a atencao conforme as situagdes de  maior
vulnerabilidade e risco.

SUBSEGAO I
DA ATENCAO A SAUDE DA MULHER

Art. 57° — A atengdo a saude integral da mulher compreende um conjunto de
acoes de promocdo, protecdao e recuperacao da saude, visando a melhoria do nivel de
saude da populagdo feminina, incluindo a assisténcia clinico-genecolégica, assisténcia
pré-natal e assisténcia ao parto e puerpério.

Art. 58° — Além da rotina recomendada na saude do adulto, as agoes e servigos
dirigidos a saude da mulher devem incluir, prioritariamente:

L. Vigilancia do cancer de colo de ttero e de mama;
II. Aconselhamento sobre DST; AIDS e Saude Sexual Reprodutiva;
II1. Informacdes e acesso aos métodos de controle da concepgao;

IV. Informagdes e acesso aos servicos de interrupcdo da gravidez, segundo a
previsao legal;
V. Assisténcia ao climatério;
VI.  Vigilancia de situacdao de abuso e violéncia social, com assisténcia e
alteracOes emocionais;
VII.  Notificacdo dos casos de violéncia contra mulheres;
Pardgrafo Unico — Os casos de violéncia contra mulheres serdo
obrigatoriamente comunicados a Delegacia da Mulher da area de abrangéncia, sem
prejuizo de outras providéncias legais, com o consentimento da mulher em situacao de



violéncia. Ndo havendo consentimento, a mulher serd informada sobre seus direitos de
cidada e incentivada a efetivar a denincia.

Art. 59° — As acoOes e servicos dirigidos a saide da mulher devem priorizar a
atencao periodica e sistematica ao ciclo gravidico-puerperal, especialmente nas
situagoes de maior risco a gestante e ao concepto.

Paragrafo Unico — A assisténcia as situacdes de maior risco a gestante e ao concepto
deve contar com unidades de referéncia de maior complexidade.

Art. 60° — Além da rotina recomendada na atencdo a saude da mulher, as acoes e
servicos dirigidos ao ciclo gravidico-puerperal devem contemplar:

L. Avaliagdo e controle das doencas preveniveis por imunizagao;

II. Prevencao e assisténcia a alteragdes emocionais;

III.  Prevencdo da carie e doenga periodontal;

IV.  Acompanhamento e vigilancia nutricional e suplementacdo alimentar, se
necessario;

V. Incentivo ao aleitamento materno;

Paragrafo Unico — A atencdo ao ciclo gravidico compreende o acompanhamento
pre’-natal e do trabalho de parto, a assisténcia ao recém-nascido e o atendimento
periodico e sistematico ao puerpério.

SUBSECAO II
DA ATENCAO A SAUDE DO TRABALHADOR

Art. 61° — A atencdo a saude do trabalhador compreende o conjunto de acdes
individuais e coletivas desenvolvidas pelos servicos de satde visando a promocao,
prevencao e recuperacao da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos
advindos das condigoes de trabalho urbano e rural.

Art. 62° — A saude do trabalhador é resultante das relacbes sociais que se
estabelecem entre o capital e o trabalho no processo de producdo, pressupondo a
garantia da integridade fisica e mental.

1° - O processo de producdo engloba os aspectos ergondmicos, organizacionais
e ambientais na producdo de bens e servigos.

2° - A organizacao do trabalho deverd ser adequada as condicoes
psicofisioldgicas dos trabalhadores, tendo em vista as possiveis repercussoes negativas
sobre a saude, quer diretamente, através dos fatores que a caracterizam, quer pela
potencializacdo dos riscos de natureza fisica, quimica e biolégica presentes no processo
de producao.

Art. 63° — Constituem-se objetivos basicos das acOes de saude do trabalhador,
em quaisquer situagoes de trabalho:

L. A promocao, protecdo e recuperacao e a reabilitagdo;

II. A vigilancia epidemiologica dos agravos em satde do trabalhador;
III. A vigilancia dos ambientes e processos de trabalho;

IV. A educagdo para a saude.

Art. 64° — Cabe ao Municipio e, em carater complementar, ao Estado assegurar o
cumprimento da normatizacdo, a fiscalizacdo e o controle das condi¢des de produgao,
extracdo, armazenamento, transporte, distribuicdo, destinacdo final de residuos e
manuseio de substancias e produtos de maquinas e equipamentos, do processo e da
organizacao do trabalho.

Art. 65° — Cabe ao Municipio e ao Estado em carater complementar, assegurar a
assisténcia integral a saide do acidentado de trabalho e do portador de doenca
relacionada ao trabalho.



Art. 66° — Compete ao Municipio o desenvolvimento de acdes e servicos de
saude dirigidos aos trabalhadores que incluirdo, obrigatoriamente:
L. Estabelecimento de instancia de referéncia hierarquizada e especializada na
atencao a satde do trabalhador, individual e coletiva, através de procedimentos
que visem a estabelecer o nexo causal entre o quadro nosologico apresentado e
as condicoes e organizacdo do trabalho, de forma a chegar a diagnosticos e
tratamentos adequados;
II. Garantia de diagnostico e tratamento, por rede municipal propria ou
conveniada, a todos os suspeito de doengas profissionais e de trabalho.

SECAO VII
DA ATENCAO A SAUDE DO IDOSO

Art. 67° — A atencdo a saude do idoso compreende um conjunto de agdes de
promocao, protecdo e recuperacao da satide que, direcionadas ao grupo populacional de
65 anos ou mais, visa garantir a melhoria do nivel de saide e da qualidade de vida nessa
etapa do ciclo vital.

Art. 68° — O individuo idoso seve ser entendido como sujeito integrante do
sistema familiar e social, também capaz de produzir cuidados em satide.

Art. 69° — As acOes e servicos dirigidos a saude do idoso devem estar atentos a
maior vulnerabilidade as doencas e incapacidades nesta etapa da vida.

Art. 70° — Compete ao municipio o desenvolvimento de agdes e servigos
dirigidos a saude do idoso, devendo incluir, prioritariamente:

L. Promocgao do envelhecimento saudavel;

II. Avaliagdo e controle das doencas preveniveis por imunizagao;
I11. Aconselhamento sobre DST, AIDS, climatério e satde sexual ;
IV. Prevencao e assisténcia aos transtornos emocionais;

V. Informagdes sobre habitos pessoais e sedentarismo;

VI.  Apoio para reabilitacdo da capacidade funcional comprometida;
VII.  Aconselhamento sobre uso e abuso de drogas;

VIII. Prevencdo de cancer e doencas do aparelho circulatorio;

IX.  Prevencdo de acidentes e traumatismos;

X. Prevencao da carie e doenca periodontal;
XI.  Acompanhamento e vigilancia nutricional e suplementacdo alimentar, se
necessario.

XII.  Vigilancia de situacdes de abuso e violéncia social.

Paragrafo Unico — Os casos suspeitos ou confirmados de abuso ou violéncia
contra idosos serdo obrigatoriamente comunicados as autoridades policias da area de
abrangéncia, sem prejuizo de outras providéncias legais, com o consentimento do idoso.
Nédo havendo consentimento, a vitima serd informada sobre seus direitos de cidada e
incentivada a efetivar a denuncia.

CAPITULO III
DA VIGILANCIA EM SAUDE

Art. 71° — As acdes de Vigilancia a Saude compdem um campo integrado,
indissociavel,interdisciplinar e intersetorial de conhecimentos e praticas das Vigilancias
Epidemioldgica, Ambiental, Sanitéria , Toxicofarmacolégica e da Satide do Trabalhador
compreendendo, entre outras atividades:

L. A coleta sistematica a consolidacdo, a analise e a interpretacdo de dados
indispensaveis relacionados a sauide;



II. A difusdo de informagdes relacionadas a satide no ambito técnico-cientifico e
no da comunicacao social;

I11. O monitoramento e as medidas de controle sobre agravos e riscos a saude,
bem como de seus condicionantes e determinantes;

IV. A avaliacdo permanente de praticas, servicos, planos e programas de satde,
em situagOes preventivas, de rotinas, criticas e emergenciais.

Paragrafo Unico - As acdes de Vigilancia a Satde, consideradas todas as
praticas que as compoem, sempre que implicar em intervencao sobre possiveis riscos a
saude, deverao ter prioritariamente carater educativo e de desenvolvimento das pessoas
enquanto sujeitos capazes de produzir cuidados sobre sua saude.

Art. 72° — A Vigilancia a Satde tem como objetivos:

L. Eliminar, diminuir ou prevenir riscos e agravos a saude do individuo e da
coletividade;
II. Intervir nos problemas inerentes a todas as etapas e processos que envolvam 0s

produtos e substancias de interesse para a satide, da producdo ao consumo,
bem como da prestacao de servicos de interesse para a satde;

I1I. Atuar sobre os fatores que interferem na qualidade de meio ambiente, ai
incluidas as condigoes, processos e ambientes de trabalho.

Art. 73° — Os orgaos responsaveis pela implementagdao dos servicos e execucao
das acOes de Vigilancia a Saude, no ambito municipal, deverdo atuar articuladamente
com outros oOrgdos e entidades, publicos e privados, em especial com os que
desenvolvam atividades relacionadas a planejamento urbano, obras publicas,
saneamento basico, agricultura, abastecimento, meio ambiente e fiscalizacdo do
exercicio das profissdes relacionadas com a saude.

Art. 74° — As acoes e servicos de Vigilancia a Satde sdo de responsabilidade do
Poder Publico e serdo desenvolvidas com a colaboracao de todos os setores da
sociedade.

Art. 75° — As agOes de Vigilancia a Saude serdo desenvolvidas através de
métodos cientificos, mediante pesquisas, monitoramento através de andlise de situagdo,
mapeamento de pontos criticos e controle de riscos.

Art. 76° — As acOes de Vigilancia a Saidde serdo executadas pelas autoridades
sanitarias municipais, que terdo livre acesso, mediante as formalidades legais aos
estabelecimentos e ambientes sujeitos ao controle sanitario.

1° - Nos casos de oposicao ou dificuldade a diligéncia, a autoridade sanitaria
podera intimar o proprietario, locatario, responsavel, administrador ou seus
procuradores;
2° - As autoridades policiais, civis e militares dardo apoio as autoridades
sanitarias na execucdo das acOes de vigilancia a Saude;

3° - No exercicio de suas fungdes, a autoridade sanitaria recorrera, quando
necessario, ao Ministério Publico.

Art. 75 — Sao autoridades sanitarias:

L. O Secretario Municipal de Saude;

II. Os dirigentes dos 6rgaos de Vigilancia Sanitaria, Epidemiolégica, Ambiental e
|Satide do Trabalhador;

II1. Os técnicos de Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Epidemioldgica, Vigilancia

Ambiental e Vigilancia a Saude do Trabalhador;
IV. Os fiscais ou ocupantes de cargos equivalentes.
Paragrafo Unico — Sdo também autoridades sanitdrias, além das relacionadas
nos incisos I a IV, as que o municipio assim definir, nos limites da sua competéncia.



Art. 77° — Nenhuma autoridade sanitaria podera exercer as atribuicdes do seu
cargo sem exibir a credencial de identificacdo fiscal, devidamente autenticada, fornecida
pela autoridade competente.

1° - Fica proibida a outorga de credencial de identificacdo fiscal a quem nao
esteja autorizado, em razdo de cargo ou funcdo, a exercer ou praticar, no ambito da
legislacao sanitaria, atos de fiscalizagao.

2° - A credencial a que se refere este artigo deverd ser devolvida para
inutilizacdo, sob pena da lei, em casos de provimento em outro cargo publico,
exoneracdo ou demissdo, aposentadoria, bem como nos de licenciamento por prazo
superior a 90 (noventa) dias e de suspensdo do exercicio do cargo.

SECAO II
DA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

Art. 78° — Compete ao gestor municipal do Sistema Unico de Saide a
coordenacdo e a execucdo, das acOes de vigilancia epidemiolégica, bem como a
definicdo da organizacdo e das atribuicdes do Sistema de Vigilancia Epidemioldgica,
sua implantagdo e supervisdo, em consonancia com a legislacdo sanitdria vigente.

Art. 79° — Entende-se por vigilancia Epidemiolégica o conjunto de agbes que
proporcionam o conhecimento, a deteccao ou prevencdo de qualquer mudanca nos
fatores determinantes e condicionantes da satide individual e coletiva, com a finalidade
de adotar ou recomendar medidas de prevencdo e controle das doengas e agravos a
saude.

Art. 80° - As doengas e agravos a saude de notificacdo compulsdria no
Municipio serdo relacionadas em Norma Técnica elaborada pelos 6rgaos competentes,
levando em consideracdo critérios epidemioldgicos regionais e obedecendo a legislacdo
federal e Estadual e ao Regulamento Sanitario Internacional em vigor.

Art. 81°- E dever de todo cidaddo, em especial aqueles que atuam
profissionalmente na area de satide, comunicar a autoridade sanitdria competente a
ocorréncia, comprovada ou presumida, de agravos a saude e de doencas de notificacao
compulsoria.

Paragrafo Unico — A notificacdo das doencas e agravos deverd ser feita, mesmo em caso
de simples suspeita, 0 mais precocemente possivel a autoridade sanitaria, pessoalmente,
por telefone ou qualquer outro meio disponivel.

Art. 82° — A autoridade sanitaria devera, obrigatoriamente, manter sigilo acerca
dos casos de doencas e agravos notificados, podendo, excepcionalmente, identificar o
paciente nos casos em que houver risco iminente a comunidade, desde que com prévio
conhecimento do paciente ou de seu representante legal.

Art. 83° — Apbs o recebimento da notificagdo, a autoridade sanitdria devera
proceder a investigacdo epidemioldgica pertinente e, mediante justificacdao por escrito,
poderd buscar e exigir informacOes junto a individuos e a grupos populacionais
determinados visando a protecdo da saude da coletividade.

Art. 84° — A autoridade sanitaria tomara as medidas que julgar pertinentes para
resguardar a saude da populacdo, podendo interditar total ou parcialmente locais abertos
ao publico, durante o tempo que julgar necessario, obedecida a legislacdao vigente.

Art. 85° — O atestado de 6bito é documento indispensavel para o enterramento e
deve ser fornecido pelo médico assistente em impresso especialmente destinado a esse
fim.

1° - Em caso de 6bito por causa mal definida ou sem assisténcia médica,
compete a autoridade sanitaria fornecer o atestado de obito ou determinar quem o



forneca, caso ndo exista na localidade servico de verificacao de 6bito e ndo haja suspeita
de que o 6bito tenha ocorrido por causas ndo naturais.

2° - No caso de obito fetal, é obrigatéria a emissdo de atestado de o6bito e o
registro civil para posterior sepultamento, para fetos com idade gestacional superior a
21 semanas e/ou peso superior a 500 gramas e/ou pelo menos 35 centimetros de
comprimento.

3° - Para fetos e embrides com idade gestacional inferior a 22 semanas nao
existe obrigatoriedade de emissdao de atestado de Obito, devendo porém ser feito o
registro hospitalar contendo o nome da mde, o sexo, o peso do feto e a data em que
ocorreu o evento.

4° - Os restos placentarios e demais produtos da concep¢ao humana de que trata
o Paragrafo 3° deste artigo deverdo, a critério da autoridade sanitaria competente, ser
encaminhados para a coleta municipal, quando esta permitir o controle eficiente de
restos hospitalares; para incineracdao no proprio servico de saide ou ainda para o
sepultamento em cemitério municipal.

SECAO III
DA VIGILANCIA AMBIENTAL

Art. 86° — Entende-se por vigilancia Ambiental o conjunto de agdes que
possibilitem o conhecimento, a deteccdo, o monitoramento e o controle de fatores
ambientais de riscos a saude, inclusive seus determinantes e condicionantes, visando
garantir a salubridade ambiental e evitar danos a saude e a vida.

SUBSECAO I
DA MEIO AMBIENTE E CONTROLE DE ZOONOSES

Art. 87° — As ac0es de vigilancia sobre o meio ambiente tém como finalidade a
prevencao o monitoramento e a solucao dos problemas ambientais e ecologicos visando
minimizar o seu potencial de risco e a saude da populagao.

Art. 88° — Sado considerados fatores ambientais de risco a satde aqueles
decorrentes de atividades ou situacOes relacionadas ao saneamento ambiental, a
organizacdo territorial, a proliferacdo de artr6podes nocivos, vetores e hospedeiros
intermediarios, as atividades produtivas e de consumo, as fontes de poluicdo, as
substancias perigosas, toxicas, explosivas, inflamaveis, corrosivas e radioativas e a
quaisquer outros fatores que ocasionem ou possam Vvir a ocasionar dano a satde ou a
vida.

Art. 89° — O SUS definira os instrumentos de planejamento e avaliagdo a saude,
para a organizacdo territorial de assentamentos humanos, observando os aspectos de
salubridade, drenagem, infra-estrutura sanitaria, manutencdo de ares livres e
institucionais, sistemas de lazer indices de ocupacdo e de densidade demogréfica.

Art. 90° — O SUS participara da avaliacao de projetos de obras ou instalagao de
atividades que possam representar dano a satde de grupos populacionais, de forma
articulada com os 6rgaos estaduais e federais competentes.

Art. 91° — O SUS, em colaboragdo co os setores de agricultura e meio ambiente,
participara de identificacdo, avaliacdo e controle dos riscos a satide humana relacionada
ao uso de poluentes organicos persistentes, seus componentes e afins.

Art. 92° — O SUS, em colaboragdo com os setores de agricultura e meio
ambiente, participara da formulacdo e desenvolvimento de politicas de seguranca
alimentar, através da identificacdo, avaliacdo e controle dos riscos a satide humana



relacionada ao uso de agentes, produtos e residuos resultantes de processos que incluem
como matéria prima ou resultam em ou de organismos geneticamente modificados.

Art. 93°— O sistema de esgotamento sanitario, publico ou privado, individual ou
coletivo, esta sujeito a fiscalizacdo da autoridade sanitaria competente.

Art. 94° — O sistema publico ou privado, individual ou coletivo de geracao,
armazenamento, coleta, transporte, tratamento, reciclagem e destinacdo final de residuos
solidos de qualquer natureza, gerados ou introduzidos no municipio esta sujeito a
fiscalizacdo da autoridade sanitaria competente.

1° - E proibida a reciclagem de residuo sélido infetante gerado por
estabelecimento prestador de servigo de saude.
2° - As condigOes sanitarias do acondicionamento, transporte, localizagcdo e a
forma de disposicdo final dos residuos perigosos, toxicos, explosivos, inflamaveis,
corrosivos, radioativos e imunobiol6gicos devem estar de acordo com as normas
técnicas e estdo sujeitas a fiscalizagdo da autoridade sanitaria .

3° - Incluem-se no disposto no pardgrafo anterior, os residuos de mercirio
provenientes da utilizacdo de amalgama de prata nos servicos odontoldgicos.

Art. 95° — A qualidade do ar sera preservada, ficando o agente poluidor obrigado
a implantar medidas que eliminem os fatores de degradacao.

Art. 96° — Compete aos 0rgaos responsaveis pela saide do municipio, ressalvado
as competéncias especificas dos 6rgdos estaduais e federais dos setores de agricultura,
saude e meio ambiente:

L. Fiscalizar os agrotoxicos, seus componentes e afins, na sua producao,
manipulacdo, transporte, armazenamento, comercializacdo, utilizacdo,
prestacdo de servicos, uso e consumo e na destinacao final de suas sobras,
residuos e embalagens, conforme legislacdo vigente;

II. Promover acOes interinstitucionais e intersetoriais, de combate ao uso
indiscriminado de agrotoxicos, envolvendo 6rgaos responsaveis pela saude,
trabalho, educacdo, meio ambiente, agricultura e movimentos socias, visando a
promocdo, protecio e preservacao da saide e o desenvolvimento
ecologicamente sustentavel;

I11. Orientar e divulgar a comunidade em geral, trabalhadores e usuarios, no meio
urbano e rural, sobre riscos dos agrotoxicos e sobre medidas de protecdo da
saude e do meio ambiente;

IV.  Elaborar o perfil epidemiologico dos agravos relacionados aos agrotoxicos,
que subsidiem as acOes de atencdo e vigilancia a saide da populagdo
potencialmente exposta;

V. Contribuir para o desenvolvimento de politicas de seguranca alimentar,
incluindo:

a) Monitoramento dos residuos de agrotoxicos nos alimentos e agua para consumo
humano;

b) Incentivo aos modelos ecologicamente sustentaveis de producdo de alimentos;

c) Orientacdo a comunidade sobre os riscos potenciais do consumo de alimentos
com residuos de agrotoxicos;

Art. 97° — Séo considerados infracdes sanitarias:

L. Produzir,transportar,manipular,comercializar,utilizar e dar destinacdo
final dos residuos e embalagens de agrotoxicos, seus componentes e
afins, sem os procedimentos necessarios para evitar intoxicacdes e
outros danos a saude e ao meio ambiente, ou em desacordo com a
legislacao em vigor;



I1. Expor ao consumo humano &gua e alimento que apresentarem
residuos de agrotoxicos acima do permitido, e nos quais tenha havido
aplicacdo de agrotoxicos de uso ndo autorizado a critério dos 6rgaos
competentes;

1. aplicar produtos quimicos de desinsetizacao e desratizagdo sem 0s
procedimentos necessarios a protecdo da saude das pessoas, dos
animais domésticos e do meio ambiente, ou em desacordo com a
legislacdo em vigor;

IV.  comercializar agrotoxicos diretamente ao usuario, sem a presenca do
receituario agronomico;
V. toda a agdo ou omissao que leve ao descumprimento do disposto na

legislacdo pertinente aos agrotdxicos, seus componentes e afins.

Art. 98° — Em caso de situagOes de intoxicacdo humana e/ou contaminagao
ambiental em conseqiiéncia de uso de agrotoxicos serdo passiveis de penalizacdo o(s)
responsavel(is)Técnico(s) pela prescricio e comercializacdo do produto, o(s)
proprietarios do estabelecimento onde ocorreu a acdo lesiva e outros diretamente
envolvidos conforme investigacdo dos 6rgdos responsaveis pela saide e/ou meio
ambiente.

Art. 99° — O SUS coordenara as acoes de prevencdo e controle de zoonoses, em
articulacdo com os orgdos estaduais e federais competentes.

1° - Para efeitos desta lei, entende-se por zoonoses as infec¢cdes ou doengas
transmissiveis por animais ao homem e as que sdo comuns ao homem e aos animais.

2° - Entende-se por controle de zoonoses o conjunto de acdes que visam a
eliminar, diminuir e prevenir os riscos e agravos a saide provocada por vetor, animal
reservatorio ou animal sinantropico.

Art. 100° — Os responsaveis por imoveis, domicilios e estabelecimentos
comerciais e industriais deverdo impedir o acumulo de lixo, entulho, restos de
alimentos, agua empocada ou qualquer outra condicdo que propicie alimentacao ou
abrigo de animais sinantropicos.

Art. 101° — E vedada, no perimetro urbano, a criagio ou conservacdo de animais
vivos que pela sua natureza ou quantidade, sejam considerados, a critério da autoridade
sanitaria competente, causa de insalubridade e/ou incomodidade.

Art. 102° — Sdo obrigados a notificar zoonoses:

L. O veterinario que tomar conhecimento do caso;

II. O laboratério que fizer o diagnostico;

III. A pessoa agredida por animal doente ou acometida de doenca transmitida por
animal.

SUBSECAO II
DAS AGUAS PARA ABASTECIMENTO HUMANO,
CONSUMO ANIMAL E PARA IRRIGAGAO

Art. 103° — Os sistemas de abastecimento de agua, publico ou privados,
individual ou coletivo, estdo sujeitos a fiscalizacdo dos érgaos sanitarios competentes.

1° - Os organismos do SUS deverao atuar de forma sinérgica com 6rgdos afins
de outros setores, estabelecendo competéncias e responsabilidades, evitando conflitos e
sobreposicdo de atividades.

2° - A captacao de 4gua para abastecimento deve ser feita em manancial de
superficie ou subterranea com parametros fisicos, quimicos e biol6gicos que permitam,



com tratamento adequado, suprimento que atenda aos padrdes estabelecidos pela
legislacao especifica para o tipo de consumo.

3° - Os servicos coletivos de abastecimento de agua potavel, publicos ou
privados, deverdo manter as estacOes de tratamento, as redes de distribuicdo, os
reservatorios e os demais equipamentos e instalacoes em condicoes de operacdao e
higiene que garantam a seguranga sanitaria e a potabilidade da agua a ser distribuida.

4° - Ndao sera permitida, em circunstancia, a conexdo do sistema de
abastecimento de agua potavel com outro destinado a abastecimento para outra
finalidade.

Art. 104° — O 6rgao responsavel pelo sistema de abastecimento publico de agua
enviara ao 0Orgdo sanitario competente municipal, relatérios mensais relativos ao
controle da qualidade da agua.

Paragrafo Unico — Quando o 6rgéo sanitario competente detectar a existéncia de
anormalidades ou falhas no sistema publico de abastecimento de dgua que representem
risco para a satide da populagdo, comunicara o fato ao 6rgao responsavel, para imediata
providéncia corretiva.

Art. 105° — e obrigatdria a ligacdo de toda construcao considerada habitavel a
rede publica de abastecimento de agua, quando houver.

Paragrafo Unico — Ndo sera permitida, em qualquer circunstancia, conexdo das
instalacdes domiciliares ligadas a rede publica com tubulagdes que contenham agua
proveniente de fontes alternativas de abastecimento.

Art. 106° — Nas areas servidas por rede publica de abastecimento de agua potavel
serd proibido o suprimento por poco e/ou fonte as constru¢des consideradas habitaveis.

1° - Os pocgos serdao tolerados, nas areas servidas por rede publica de
abastecimento de dgua potavel, exclusivamente para suprimento com fins industriais,
servicos ou para uso em floricultura ou agricultura, desde que a agua seja previamente
examinada e considerada de boa qualidade.

2° - Quando ndo existir rede publica de abastecimento de agua potavel, a
autoridade sanitaria competente indicara as medidas a serem executadas, sendo
permitido o suprimento por poco e/ou fonte, desde que & agua seja previamente
examinada e considerada dentro dos padroes de potabilidade estabelecidos pela
legislacdo vigente.

Art. 107° — E obrigatéria a desinfeccio da agua distribuida para fins potaveis, em
qualquer circunstancia, utilizando, preferencialmente, cloro ou seus componentes ativos.

Art. 108° — A agua distribuida pelos sistemas de abastecimento de agua potavel,
publicos ou privados, e solucdes alternativas, deve estar de acordo com as normas e
padroes de potabilidade estabelecidos pela legislacao vigente.

Art. 109° — A fluoretacdo da agua distribuida através dos sistemas de
abastecimento, publicos ou privados, devera obedecer aos padrdes estabelecidos pela
legislacdo vigente.

Art. 110° — Os reservatérios de agua, deverdo ser limpos e pré desinfectados,
conforme Portaria e Normas Técnicas especificas;

SECAO IV
DA VIGILANCIA SANITARIA

Art. 111° — Para os efeitos desta Lei, entende-se por Vigilancia Sanitaria o
conjunto de acOes capazes de eliminar, diminuir ou prevenir agravos a saude
decorrentes do contato com o meio ambiente, da prestacdo de servigcos de interesse da



saude e da producdo de bens de consumo que possam afetar a saude individual ou
coletiva.

Art. 112° — Para os efeitos desta Lei, considera-se como controle sanitario as
acoes desenvolvidas pelas autoridades sanitarias com vistas a afericdo da qualidade dos
produtos e verificagdo das condi¢Ges para o licenciamento e funcionamento dos
estabelecimentos, abrangendo:

L. A vistoria e orientacao;
II. A fiscalizacdo;
I11. A lavratura de termos e autos;

IV. A aplicagdo de sancoes ;
Pardgrafo Unico — O controle se estenderd a publicidade e propaganda de
produtos e servicos de interesse para a saude.

SUBSECAO I
DOS PRODUTOS SUJEITOS AO CONTROLE SANITARIO

Art. 113° — Sao sujeitos ao controle e fiscalizacdo por partes das autoridades
sanitarias os produtos de interesse para a saude.
Art. 114° — S3o produtos de interesse para a saude:

L. Drogas, medicamentos, imunobiol6gicos, insumos farmacéuticos e produtos
meédicos;

II. Sangue e hemoderivados;

I1I. Produtos de higiene pessoal, cosméticos, perfumes e saneantes
domissanitarios;

IV. A agua distribuida pelos sistemas de abastecimento, publicos e privados;

V. Alimentos, aguas, matérias-primas alimentares, itens e equipamentos

destinados a entrar em contato com alimentos;

VL Produtos t6xicos e radioativos;

VII.  Outros produtos, substancias, aparelhos e equipamentos cujo uso, consumo ou
aplicacdo possam provocar danos a sautde.

Art. 115° — O controle sanitario a que estdo sujeitos os produtos de interesse para
a saude compreende todas as etapas e processos, desde a sua producao até sua utilizacao
e/ou consumo.

Art. 116° — No controle e fiscalizacdo dos produtos de interesse para a saude
serdo observados os padroes de identidade, qualidade e seguranca definidos pela
legislacdo competente.

1° - A autoridade sanitaria fara, sempre que considerar necessario, colheita de
amostras do produto, para efeito de analise.

2° - Os procedimentos para colheita de amostras serdo definidos em normas
técnicas especificas.

SUBSECAO II
DOS ESTABELECIMENTOS SUJEITOS AO CONTROLE SANITARIO

Art. 117° — Sdo sujeitos ao controle sanitario os estabelecimentos de atencdo a
saude e os estabelecimentos de interesse para a satde, de natureza publica e privada.

1° - Considera-se estabelecimento de atencdo a saude aquele destinado a
promover ou proteger a saide individual ou coletiva, a diagnosticar e tratar o individuo
das doencas que o acometam, a limitar danos por elas causados e a reabilita-lo quando
sua capacidade fisica, psiquica ou social for afetada.



2° - Considera-se estabelecimento de interesse para a satude aquele que exerca
atividade que, direta ou indiretamente, possa provocar danos ou agravos a saude
individual ou coletiva.

Art. 118° — Para os efeitos desta Lei, considera-se estabelecimentos de atencao a
saude aqueles que prestam:

L. Servicos médicos;
II. Servicos odontologicos;
II1. Servicos de diagnostico e terapéutico;

IV.  Outros servicos de saude definidos pela legislagdo competente.

Art. 119° — Para os efeitos desta Lei, considera-se estabelecimentos de interesse
para a saude:

L. Os que extraem, produzem, fabricam, transformam, preparam, manipulam,
purificam, fracionam, embalam, reembalam, importam, armazenam, expedem ,
transportam , compram , vendem, dispensam , cedem ou usam os produtos
referidos no art. 113 Incisos I ao VII;

II. Os laboratérios de pesquisa, andlise de produtos alimentares, agua,
medicamentos e produtos médicos e de controle de qualidade de produtos,
equipamentos e utensilios;

I11. Os que prestam servicos de desratizacdo, desinsetizacdao e imunizacao de
ambientes domiciliares, ptblicos e coletivos;

IV. Os hotéis, pensoes, dormitorios, motéis e demais estabelecimentos destinados
a hospedagem de qualquer natureza;

V. Os de ensino fundamental, médio e superior, as pré-escolas e creches e os que
oferecem cursos nao regulamentares;
VI.  Os de lazer e diversdo, ginastica e praticas desportivas;

VII.  Os de esteticismo e cosmética, as saunas, casa de banhos e congéneres;
VIII. Os que prestam servicos de lavanderia, para uso coletivo;

IX.  Os que prestam servicos de transporte de cadaver, os locais destinados a
realizacdo de velorios, funerarias, salas de necropsia, cemitérios crematérios e
congeéneres;

X. Os que prestam servicos de transporte de passageiros, as garagens de dnibus,
os terminais rodoviarios e ferroviarios, os portos e aeroportos;

XI. Os criatérios e biotérios;

XII.  Os que degradam o meio ambiente por meio de residuos contaminantes ou de
poluicdo sonora e 0s que contribuem para criar ambiente insalubre para o
homem ou propicio ao desenvolvimento de animais sinantrépicos;

XIII. Outros estabelecimentos cuja atividade possa, direta ou indiretamente,
provocar danos ou agravos a saude individual ou coletiva.

Paragrafo Unico — O planejamento, a construcdo e o uso de piscinas coletivas
ficam sujeitos ao controle sanitario, exigindo-se para o seu funcionamento que a
entidade mantenha técnico, legalmente habilitado, responsavel pela operacdo de
tratamento d’agua.

Art. 120° - Independentemente da natureza publica ou privada, os
estabelecimentos de atengdo a saude a que se refere a art. 117 e os estabelecimentos de
interesse para a saide a que se refere o art. 118 terdo Alvara Sanitario expedido pela
autoridade sanitaria competente, municipal ou estadual, com validade de 12 (doze)
meses, renovavel por periodos iguais e sucessivos.

1° - A concessdao ou renovacdo do Alvara Sanitario sera condicionada ao
cumprimento de requisitos técnicos referentes aos produtos, instalagcdes, maquinas,



equipamentos, normas e rotinas do estabelecimento, comprovadas pela autoridade
sanitaria competente, mediante vistoria.

2° - O Alvara Sanitario podera, a qualquer tempo, ser cancelado, no interesse da
saude publica, sendo assegurado ao proprietario do estabelecimento o direito de defesa
em processo administrativo instaurado pela autoridade sanitaria competente, mediante

3° - O prazo estabelecido no “caput” deste artigo, ndo se aplica aos
estabelecimentos para os quais a legislacdo especifica fixa prazo diverso para a
validade do Alvara Sanitario.

4° - A Secretaria da Saude do municipio através de Regulamentos Técnicos
Especiais, e tendo em vista o ramo de atividades desenvolvidas, podera exigir o Alvara
Sanitario para o funcionamento de outros estabelecimentos ndo previstos nesta Lei.

5° - A isencdo do Alvara Sanitario ndo exclui a fiscalizagdo sanitaria posterior.

Art. 121° — De conformidade e no limite das competéncias que lhe sdo atribuidas
pelo art 196°, 197°, 198° 199° 200° da Constituicdo da Reptblica e pelo art.1°, 2° da
Lei federal n° 8080, de 19 de setembro de 1990, a Secretaria da Saiide do Municipio de
Cidreira podera instituir Regulamentos Técnicos a fim de disciplinar o licenciamento e
funcionamento dos estabelecimentos referidos nos artigos.....e........

1° - Preliminarmente a instituicdo dos Regulamentos Técnicos a que se refere o
“caput” deste artigo poderdao ser submetidas a Consulta Publica as respectivas
Propostas de Regulamento Técnico, a fim de incentivar a participacdao da comunidade
na sua elaboracao.

2° - As consultas Publicas serdo publicadas na imprensa oficial e deverdo conter
0 seguinte:

L. Identificacdo do setor proponente;
II. Prazo para o envio de sugestdes modificativas a Proposta de Regulamento
Técnico original;
I1I. Endereco para o envio das sugestoes;
IV.  Designacao de grupo técnico que coordenara a consolidacao final.
Art. 122° — Os estabelecimentos de atengdo a saide a que se refere o art....... e 0s

estabelecimentos de interesse para a satude a que se refere o art...... deverdao contar com
a assisténcia de técnico habilitado.

1° - Os estabelecimentos de atencao a saude deverdao possuir quadro de recursos
humanos legalmente habilitados, em numero adequado a demanda e as atividades
desenvolvidas.

2° - Os responsaveis técnicos e representantes legais dos estabelecimentos

responderdo solidariamente pelas infracOes sanitarias.

3° - Nos estabelecimentos de atencdo a saude que mantiverem em suas
dependéncias servicos de profissionais autdbnomos ou empresas prestadoras de servigos
de saide, a  responsabilidade pelas infracGes sanitdrias serd solidariamente
compartilhada entre os responsaveis pelo estabelecimento e o responsavel técnico pelo
servico que tenha cometido a infracao.

4° - Respondem solidariamente pela instalacdo e funcionamento adequado dos
equipamentos destinados aos procedimentos diagnésticos e terapéuticos e pela guarda
dos equipamentos de radiagdo ionizante o responsavel técnico, o proprietario, o
fabricante e a rede de assisténcia técnica.

5° - Os profissionais, cuja categoria ndao possua Conselho Regional , deverdao
registrar-se no 6rgdo de vigilancia sanitaria municipal;

6° - Os receituarios profissionais deverdo conter, impressos ou carimbados, o
nome completo do profissional, sua localizacdo e seu nimero de inscri¢cao no Conselho
da respectiva categoria, bem como o endereco profissional do signatario.



7° - Em todas as placas indicativas e anuncios devera constar, com destaque, 0
nimero de inscri¢do no respectivo conselho profissional.
Art. 123° — Os estabelecimentos de interesse para a saude sdo responsaveis:

L. Pela manutencdo de padrdes de identidade,qualidade e seguranga definido em
normas técnica aprovadas pela legislacao competente;

II. Pelo cumprimento das Normas de Boas Praticas de Fabricacdo e Prestagdo de
Servicgos;

1° - Os estabelecimentos de que trata este artigo se obrigam a apresentar,
sempre que solicitado pela autoridade sanitéria, o fluxograma de producdo e as Normas
de Boas Praticas de Fabricacdo e Prestacdao de Servicos referentes as atividades
desenvolvidas.

2° - Sera assegurado ao trabalhador o acesso as Normas de Boas Praticas de
Fabricacdo e Prestacdo de Servigos.

Art. 124° — Os estabelecimentos de atencao a saide deverdo manter suas
instalacdes e dependéncias em perfeitas condi¢des de higiene, de acordo com a
legislacao sanitaria e Regulamentos Técnicos Especiais aplicaveis a cada caso.

1° - Os estabelecimentos de que trata o “caput” deste artigo adotardo
procedimentos adequados na geracao, acondicionamento, segregacao, fluxo, transporte
e armazenamento e destino final de residuos.

2° - Os utensilios, instrumentos e roupas sujeitos ao contato com fluido organico
de usuario serdao descartaveis ou, havendo impossibilidade técnica ou de outra natureza,
submetidos a desinfecgdo e esterilizacdo adequadas.

3° - Os estabelecimentos de atencdo a saude deverdo dispor de utensilios,
instrumentos e roupas ndo descartaveis em quantidade condizente com o numero de
usuarios, sem prejuizo de esterilizacao.

4° - Serao submetidos a desinfeccao adequada os equipamentos e instalacoes
fisicas sujeitas ao contato com fluido organico de usuario.

Art. 125° — Os estabelecimentos de atencdo a saude que executarem
procedimentos em regime de internacdo ou procedimentos invasivos em regime
ambulatorial manterdo comissao e servico de controle de infeccdao, formalmente
nomeada, responsavel pela definicdo e implantacdio de um programa de controle de
infeccdes, adequado ao nuimero e complexidade dos servigos oferecidos. A implantagao,
composicao e eventuais alteracoes deverdao ser comunicadas a autoridade sanitaria
competente, municipal.

1° - Entende-se por controle de infeccdo o programa e as a¢des desenvolvidas,
deliberadas e sistematicamente, com o objetivo de reduzir a incidéncia e a gravidade
dessas infecgdes.

2° - A ocorréncia de caso ou surto de infeccdo em estabelecimento de atencdo a
saude sera notificada pelo responsavel técnico do estabelecimento a autoridade sanitaria
competente.

3° - Os estabelecimentos de que trata este artigo apresentardo a autoridade
sanitaria competente, periodicamente, no prazo fixado por regulamento técnico
especifico, dados e informagoes referentes ao programa de controle de infeccao.

4° - A responsabilidade pessoal dos profissionais de saide pelo controle de
infeccdo em seus ambientes de trabalho independe da existéncia de comissao referida
neste artigo.

Art. 126° — Os veiculos utilizados na remocdao de pacientes deverdao possuir
equipamentos e medicamentos necessarios a garantir um suporte vital minimo ao
paciente, conforme Norma Técnica Especifica.



1° - Os veiculos para transporte de paciente deverdo ser mantidos em condi¢oes
de higiene, devendo ser observadas as normas de controle de infeccao estipuladas na
legislacdo vigente.

2° - A remocdo de pacientes em estado critico devera ser realizada por pessoal
habilitado, com a assisténcia do responsavel médico.

Art. 127° — o Poder Executivo regulamentara a colheita, os sistemas de captagao
de doadores, triagem clinica e hematologica, o processamento, a realizacdo dos testes
laboratoriais (imunohematoldgicos e sorolégicos), o armazenamento, distribuicdo e
terapia transfusional do sangue, seus componentes e hemoderivados e manterd rede
municipal de hamatologia e hemoterapia para o desenvolvimento das agOes nessa area.

1° - E vedada a remuneracio direta ou indireta do doador de sangue.

2° - Compete aos 6rgaos de satde publica do municipio a execucao de medidas
que visam a impedir a propagacao de doencas transmissiveis através de transfusao de
sangue ou de substancias afins, quaisquer que sejam as suas modalidades.

3° - O exercicio das atividades hemoterapicas, no territorio municipal, somente
sera permitido as instituicdes que estiverem devidamente licenciadas no 6rgao sanitario
competente, estadual ou municipal.

4° - Todas as organizagOes que industrializarem sangue e seus derivados estardo
sujeitas, também, as leis e regulamentos em vigor que disponham sobre hemoterapia.

SECAO V
DA VIGILANCIA A SAUDE DO TRABALHADOR

Art. 128° — Sdo de notificacdo compulsdria os agravos a saude do trabalhador,
como acidentes e doencas relacionadas com o trabalho.
Art. 129° — Séo obrigacdes da Secretaria Municipal de Saide, o desempenho de
suas atividades:
L. Fiscalizar e controlar, através do sistema de vigilancia , todas as situacoes de
risco no trabalho e/ou agravos a satide do trabalhador decorrentes do exercicio
de atividades laborativas;

II. Avaliar e monitorar as condi¢oes de saide dos trabalhadores, a juizo da
autoridade de vigilancia municipal;
I1I. Informar aos trabalhadores e respectivo sindicato os riscos e danos 4 satide no

exercicio da atividade laborativa e nos ambientes de trabalho;

IV.  Assegurar o direito de participacdo dos sindicatos de trabalhadores na
formulagdo, planejamento, execucdo, avaliacao e controle das politicas e agdes
de sadde do trabalhador;

V. Garantir aos sindicatos de trabalhadores o direito de participacdo nos atos de
fiscalizacdo, de avaliagdes ambientais, de as’de, de pesquisas e acesso aos
resultados das mesmas

VI.  Reconhecer o direito de recusa ao trabalho em situacdes de risco grave ou
iminente a satide e seguranca dos trabalhadores e/ou da populacdo residente na
area de abrangéncia do ambiente em questao;

VII. Considerar o conhecimento dos trabalhadores como tecnicamente fundamental
para o levantamento das situagoes de risco no trabalho e agravos a satde;

VIII. Comunicar ao Ministério Publico e outras autoridades competentes as
situagO0es de risco e agravos a saude do trabalhador e ao meio ambiente,
sempre que a situacao exigir;

IX.  Utilizar critérios epidemioldgicos na definicdo de prioridades, na alocacdo de
recursos e na orientacdo programatica das acoes do trabalhador;



X. Promover e realizar pesquisas sobre saude e trabalho;

XI. Interditar,

total ou parcialmente, processos e ambientes de trabalho

considerados como de risco grave ou iminente a vida ou a saude do

trabalhador;

XII.  Notificar os agravos 4 saide dos trabalhadores, conforme orientacdo do
Sistema de Informacao em Satide do Trabalhador do Sistema Unico de Satde;

XIII. Exigir do empregador a adocdo de medidas de correcdo nos ambientes de
trabalho, observado a seguinte ordem de prioridade:

a) Eliminacdo da fonte de risco;

b) Controle do risco na fonte;

c) Controle do risco no meio ambiente de trabalho;

d) Adocdo de medidas de protecao individual, incluindo diminuicdo do tempo
de exposicao, utilizacdo de equipamentos individual de protecao.

XIV. Admitir a utilizacdo de Equipamento de Protecao Individual (EPI) somente nas
seguintes situacoes:

a) Nas emergéncias;

b) Dentro do prazo estabelecido no cronograma de implantacdo de medida de
protecdo coletiva;

c) Sempre que as medidas de protecdo coletiva forem tecnicamente inviaveis ou
ndo oferecerem completa protecdo contra os riscos de acidentes e doencas
relacionadas ao trabalho, a critério da autoridade de vigilancia.

Art. 130° — Sao obrigacdes do empregador urbano e rural, publico e privado, sem

prejuizo de outras exigéncias legais:

L

II.

I1I.

IV.

VI

VII.

VIIL

IX.

Manter as condicoes de trabalho e a organizacao de trabalho
adequadas as condicdes psicofisiolégicas dos trabalhadores;
Facilitar o acesso das autoridades de vigilancia da saide aos
ambientes de trabalho, fornecendo as informacgdes e os dados
solicitados;

Dar conhecimento a populacdo, residente na area de abrangéncia,
sobre os riscos decorrentes do processo produtivo, bem como das
recomendacoes e medidas adotadas para sua eliminacdo e
controle;

Custear estudos e pesquisas que visem a esclarecer, eliminar, e
controlar situacdes de risco de trabalho, especialmente as ainda
nao conhecidas;

Facilitar o acesso de representantes do sindicato e/ou outros
representantes por este indicado no acompanhamento da
vigilancia aos ambientes de trabalho;

Paralisar as atividades produtivas, em situagoes de risco grave ou
iminente, garantindo os direitos dos trabalhadores;

Notificar os agravos a sadde dos trabalhadores, conforme
orientacdao do Sistema de Informagdes em Saude do Trabalhador
do Sistema Unico de Satide (SIST/SUS);

Comunicar imediatamente a autoridade de vigilancia qualquer
situacdao de risco no trabalho, acompanhado de cronograma de
adocdo de medidas de controle e correcao dos mesmos;

Dar conhecimento aos trabalhadores das situacdes de risco nos
ambientes de trabalho e de monitoramento bioldgico e ambiental
dos mesmos;



X. Custear a realizacao dos exames médicos adicionais, periddicos e
demissionais dos trabalhadores;

XI.  Realizar os exames médicos de que trata o item acima
considerando a finalidade de monitoramento da exposicao aos
riscos presentes no ambiente de trabalho, obedecendo a critérios
técnicos atualizados e adequados a garantia da qualidade dos
mesmos;

XII.  Fornecer os resultados (originais ou copias) dos exames
complementares, aos quais os proprios trabalhadores forem
submetidos, assim como o Atestado de Saide Ocupacional;

XIII. Assegurar aos portadores de deficiéncias ou doencas organicas
condicoes de trabalho compativeis com sua limitagao.

Art. 131° — A autoridade de vigilancia terd a prerrogativa de exigir o
cumprimento das Normas Técnicas Especificas relativas a defesa da saidde do
trabalhador.

Pardgrafo Unico — Em cardter complementar ou na sua auséncia de Norma
Técnica Especifica, a autoridade de vigilancia tera a prerrogativa de adotar normas,
preceitos e recomendacdes de organismos nacionais e internacionais referentes a
protecao a saude dos trabalhadores.

Art. 132° — Cabe aos Conselhos de Saude criar e manter Comissoes
Intersetoriais de Satide do Trabalhador (CIST) a ele subordinadas.

SECAO VI
DA VIGILANCIA TOXICA — FARMACOLOGICA

Art. 133° — Para efeito desta Lei, entende-se por Vigilancia Toxico —
Farmacolégica o conjunto de acOes capazes de proporcionar o conhecimento, o
monitoramento ou prevencao de agentes toxicos, de origem farmacolégica ou ndo, que
possam afetar a saide individual ou coletiva.

Art. 134° — S@o considerados agentes toxicos aquelas substancias, compostos ou
agentes naturais ou ndao, com potencial de risco a satde individual ou coletiva.

Art. 135° — Compete ao gestor Municipal do Sistema Unico de Satide a
execucdo, das acoes de Vigilancia Téxica — Farmacolégica, bem como definicdo da
organizacdo e das atribui¢oes do Programa Toxico — Vigilancia, sua implantagdo e
supervisdo, em consonancia com a legislacdo sanitaria vigente, abrangendo:

L. Diagnostico clinico e laboratorial dos agravos toxicos;
II. Identificacdo de agentes t6xicos;
III.  Disponibilizardo de antidotos;
IV.  Disponibilizardo de soros antivenenos;
V. Desenvolvimento de agoes de educacdo e prevencgdo de acidentes
toxicos;
Art. 136° — Sado atribuigdes da Vigilancia Toxica — Farmacologica:
L. Desenvolver, executar,orientar,coordenar e supervisionar as acoes toxicas -
vigilancia do municipio;
II. Atender solicitacbes emergenciais sobre informacOes toxicas —
farmacoldgicas;
I1I. Realizar estudos epidemiol6gicos de incidéncia de agravos téxicos;

IV.  Normalizar condutas e procedimentos em toxicologia clinica, analitica,
ambiental e experimental, no &mbito do Programa de téxico — vigilancia do
municipio;



V. Selecionar, adquirir, processar, armazenar, produzir e disseminar informacdes
para uso interno e externo dando apoio ao programa de téxico — vigilancia;

VI.  Ciriar, orientar e coordenar acdes de capacitacdo e qualificacdo técnica na area
de toxicologia na sua area de abrangéncia.

TITULO V
DO PROCEDIMENTO ADMINISTRATIVO

CAPITULO
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 137° — O processo destinado a apurar a responsabilidade por infracdes das
disposicoes desta Lei e demais normas legais e regulamentares destinadas a promocao,
protecao e recuperacdo da saude, bem como as respectivas sangdes a serem aplicadas,
serdo regidos pela Lei Federal n° 6.437, de 20 de Agosto de 1977, ou diploma legal que
vier a substitui-la.

Art. 138° — As infragOes sanitarias que configurem ilicitos penais serdo
comunicadas a autoridade policial ou ao Ministério Publico.

Art. 139° — As infracdes que envolvam responsabilidade técnica serdo
comunicadas pela autoridade sanitaria ao 6rgao de classe de que faca parte o infrator.

Art. 140° — E dever do servidor piiblico e direito de qualquer cidaddo comunicar
aos 6rgaos competentes a ocorréncia de infracdo.

Art. 141° — Se a irregularidade ou infracdao verificada ndo constituir perigo
iminente para a saude, a critério da autoridade sanitaria, podera ser lavrado, no local da
ocorréncia ou na sede da reparticdo competente, o termo de notificacdo, que fixara um
prazo para correcao da irregularidade constatada.

1° - O prazo a que se refere o “caput” deste artigo ndo podera exceder a 30
(trinta) dias, renovaveis por igual periodo, desde que fundamentado o ato.

2° - Decorrido o prazo concedido e permanecendo a irregularidade, lavrar-se-a
Auto de Infragdo.

Art. 142° — O servidor atuante é responsavel pelas declaracoes e informacoes
lancadas no auto de infracdo e no termo de notificacdo, sujeitando-se a sancoes
disciplinares, civis e criminais em caso de falsidade ou omissao dolosa.

Art. 143° — S3o competentes apara atuar como autoridades julgadoras nos
Processos Administrativos Sanitarios, dependendo da esfera administrativa em que
tenha se dado a sua instauragao:

L. Dirigentes dos orgdos de Vigilancia Sanitaria, Vigilancia Epidemiologica,
Vigilancia Ambiental e Vigilancia a “Satide do Trabalhador, municipais.

II. Coordenadores Municipais de Satde, nos processos administrativos sanitarios
instaurados nos limites territoriais da respectiva VISA Municipal de Saude;

II1. Secretarios Municipais de Satde, em segunda instancia;

IV. Prefeito, em ultima instancia.
Art. 144° — As autoridades competentes fardo publicar no Diario Oficial do
Municipio ou equivalente as decisdes dos processos administrativos sanitarios, em
cumprimento ao disposto no art. 37, da Lei Federal n° 6.437, de 20 de Agosto de 1977.

TITULO VI
DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS



Art. 145° — A Secretaria da Saude do Municipio através de seus oOrgdos e
autoridades competentes, regulamentara, complementara e explicitara o disposto neste
Codigo mediante Portarias, Resolucdes, Regulamentos Técnicos e outros atos
administrativos cabiveis, sobretudo normas complementares de vigilancia Sanitaria.

Art. 146° - A Secretaria da Saide do Municipio de Cidreira dispora do prazo
de um ano para regulamentar o licenciamento e funcionamento dos estabelecimentos de
atencao a saude e dos estabelecimentos de interesse para a saide, a que se refere esta
Lei, periodo em que continuardao vigente as disposi¢cdes contidas no Regulamento
aprovado pelo Decreto Estadual n\° 23.430, de 20 de Outubro de 1974 e Lei Municipal
n° 748, de 31 de Dezembro de 1998, naquilo em que ndo for contrario a este Codigo.

Art. 147° - Esta lei entrard em vigor na data de sua publicacdo, revogadas
disposi¢Oes em contrario.

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL DE ITATI, em 20 DE DEZEMBRO
DE 2002.

DEOCLIDES TRISCH WERB
Prefeito Municipal



